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PREFAZIONE 



Sembra incredibile il gran numero 
delle diverse malattie, cui sono sotto¬ 
posti gli occhi. Cornelio Celso avea 
detto in generale : ingentibus , et variis 
casibus acuii nostri patent {d). Ma Ga¬ 
leno fin da’ suoi tempi ne aveva os¬ 
servate cento dodici, tutte ben distinte 
le ime dalle altre {b). Ambrogio Pareo 



(a) Cornelio Celso nel lib. VI. della sua 
Medicina tratta diffusamente delle malattie degli 
occhi, e nel lib. VII. descrive assai bene le 
operazioni, che si deono fare per guarirle. 
Molto prima di lui il grande Ippocrate nel 
suo libricciuolo de visu avea parlato di alcune 
di dette malattie, e in particolare nel lib. VI. 
de morbi epidemici accenna la fistola lacrimale. 
Anche Aristotile ne’ suoi problemi fa men¬ 
zione di non poche malattie degli ocQhi . 

(^) Basta leggere il capo XV. del libro di 
Galeno intitolato Introductìoj seu Medicus ^ 

Berte, tom. x. mal. degli occhi A ♦ 
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ne distìngue dugento màniere diverse, 
cinquanta differenti operazioni, ed altret¬ 
tanto numero di strumenti (c) . I Mo¬ 
derni poi ne hanno osservato, e descritto 
un molto maggior numero. Il Boeraa- 
VE (<^) nomina , chi ne ha annoverato 
fin dall’ ultimo scaduto secolo ben tre¬ 
cento. Il WooLHOUSE, al dire del Mau- 
CHART (e) y ne faceva vedere ai suoi 



per restar convìnti del numero prodigioso delle 
malattie degli occhi, che qui si nominano, e 
si definiscono : ecs waUdirs sont très-^nombniists 

(dice il Peyrilhe a pag. ^95. del tomo II. 

de VHsioìrc de la Chirurgie')^ & ton peni dire ^ 
qut leuT liste annoncc le trop grand loisir des 
Médccins ophthalmiques d*AUxandrìe & de Rome^ 
Ma a noi pare anzi, che ciò provi la somma 
loro esattezza nell’osservarle , e descriverle, e 
per conseguenza atiche nel curarle • 

(c) Nel lib. XVll. cap. V. delle sue Opere, 
al quale è premessa la lista di tutte le dette 
malattie , e operazioni • 

{d^ Nel suo Trattato de rnorbis ocuiorum \>uh~ 
blicato dall’ Allero a Gottinga nel 1746. in 
del quale poscia sonosi fatte molte altre edizioni. 

(/) Nella Prefazione della sua Dissertazione 
intitolata de scarificatìont oculorum , stu ophthal^ 
moxysì nov^antiqua ^ seu Hippocratico^Woolhou^ 
siano, ^ stampata per la prima volta a Tubinga 
nel. 1716. in 4. 11 WOOLHOUSE pubblicò le 
seguenti Opere, oltre varj altri Opuscoli: 
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Scolari su gli ammalati ricoverati nello 
Spedai Reale di Parigi dei trecento cie¬ 
chi , ossia des quin-^evingt , ne faceva 
loro, diciamo , vedere più di duecento 
quaranta , radunando quegli ammalati 
tutt’ i mesi insieme, perchè fossero da 
quegli esaminati ; e il famoso Taylor ne 
contava duecento quarantatre: ingens eheuì 
ingens ( esclama a questo proposito il 
dottissimo Triller {a) ), et pene ni- 



Catalogue d'ìnstriimins pour Us opérations 
des ytux, Paris 1696. 

Experiences des différentes opérations ma~ 
nuelles , & des guérisons pratiquées aux 
yeux. Paris jyii, 8 . 

Observations critiques sur un livre imprimé 
en Angleterre. Londre 1713. 8. 

In questo libro il WoOLMOUSE critica il li¬ 
bro di Pietro Kennedy intitolato Ophthalmo- 
g’-aphia , scritto in Inglese , e pubblicato a Lon¬ 
dra in quell’ anno. 


Dissertations savantes 6- critiques sur la 
cataracte y & glaucome de plusieurs Mo- 
dernes. Franefort lyij. 8 . 

Queste Dissertazioni del Woolhouse sono 
una critica delle Dissertazioni, che il celebra¬ 
tissimo Listerò ha pubblicate sulla cateratta y 
c sul glaucoma , che citeremo qui sotto, e 
alle quali egli ha con molta dottrina, ed eru¬ 
dizione risposto. 

(<*) Nella Prefazione alla sua Dissertazione 
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mius imtnerus ad unius tantum hominis 
oculos turbandos , ac vexandos . Cesserà 
però lo stupore > se coll’ eruditissimo 
Morgagni {b) si riflette di quante, e 
quanto diverse parti siano composti gli 
occhi , quale sia la loro sottigliezza , e 
delicatezza j come siano gli occhi con¬ 
tinuamente esposti a tutte le ingiurie 
dell’aria, ed esercitino continuamente le 


de fame lethall "inserita a pag. 6 . del primo 
tomo de’ suoi Opuscoli. 

Gioanni Taylor diede alla luce tra le altre 
le seguenti Opere. 

Traili sur les maladits de Corcane ìmmé~ 
diat de la vue. A Paris lySS. in il. 

Méchanisme du globe de Coell avec l'usage 
de scs parties, A Paris 1758. 8. 

Description exacte de 143. maladies difé-. 
rentes f aaxquèlles l'aif ses envtloppes y 
& ses parties contìgues sont exposées. A 
Paris iy 66 , in 4. 

Nova nosographia ophlhaimica, Llpsice in 
folio 1766. - 

Per conoscere i veri meriti del Taylor , 
che ha fatto tanto strepito per tutta 1 ’ Europa 
nella cura delle malattie degli occhi, leggasi 
l’imparziale Orazione del MauchaRT de famay 
meritisque Taylori da noi qui sotto citata. 

{!') Oe caussìs , & scdibus morborum epìstola 
anatomico medica XIIL num^ alla fine* 
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loro funzioni, se si eccettua il tempo , 
che si dorme. 

Innumerabili, per così dire, essendo 
le infermità degli occhi esterne , ed in¬ 
terne , non è maraviglia , che tanti Me¬ 
dici, e Cerusici ne abbiano scritto ex 
proposito y e che fin dagli antichi tempi 
vi siano state, e anche a’ nostri dì vi 
siano , massime nelle Città molto popo¬ 
late, persone particolarmente addette a) la 
pratica, ed esercizio della cura di quelle 
sole malattie, tralasciate tutte le altre 
parti della Medicina , e della Chirurgia. 
Tali persone sono da noi distinte col 
nome di Oculisti y come lo erano dai 
Greci con quello di Ophthalmojairi y che 
vuol dire Medici degli occhi , avendo 
essi dato il nome di Ophthalmojatria all’ 
arte di medicare le malattie di questi or¬ 
gani (a). 



Gloanni Enrico Emanuele Walch nella 
sua Operetta intitolata : Slgillurn Medici Ocula^ 
rii Romani. Jenae 176'?. in 4., ristampata coti 
molte aggiunte ivi in 8. nel 1772. , porta molti 
antichi sigilli col nome di molti Medici Oculi¬ 
sti, de’ quali si può leggere la lista a pag. 12,47- 
1248. 1249., e 1250. dclh Bihliotkeca Chirar^ 
gica del De-VigilIIS. In molti marmi antichi 
si leggono pure i nomi di non pochi Oculisti « 
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Non è però vero, come a prima vi¬ 
sta sembrerebbe dover essere, che la 
Chirurgia ocularia studiata , e praticata 
da quelle particolari persone, non di¬ 
stratte da altri studj, nè pratiche , abbia 
fatti sotto di esse de’ grandi progressi j 
e presto sia arrivata alla sua perfezione, 
che anzi la sperienza ha fatto vedere ; 
esserne stato da ciò di molto ritardato 
r avanzamento, e ridotta per molti se¬ 
coli questa parte così essenziale della 
Medicina a un cieco Empirismo. Si sa, 
che tutte le Scienze, ed Arti, per quan¬ 
to disgiunte, e disparate appajano , han¬ 
no contuttociò moltissime relazioni in¬ 
sieme , e prestansi in non pochi casi vi¬ 
cendevolmente la mano. Che se questa 
è una verità incontrastabile riguardo alle 
Scienze, ed alle Arti, che si credono 
affatto separate, quanto più non sarà 
certa riguardo alle diverse parti della 
Medicina ? Sono queste tutte insieme col¬ 
legate , nè possiamo essere fondatamente 
ammaestrati in una parte, se ignoriamo 
le altre , ed ecco la ragione, perchè gli 
Oculisti addetti a questa sola parte del¬ 
la Chirurgia , senza avere studiate , 
nè esercitate le altre , hanno così po¬ 
co contribuito al di lei. avanzamen¬ 
to . Allora solamente 1’ Ofcalmojatria 
è uscita dalla misteriosa barbarie, nel¬ 
la quale ella è giaciuta per tanto tem- 
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po , che i Farei {a) ^ i Guille- 

MEAU (^) , i PleMPJ (c), i BoERAA- 

VE , i Maitre - Jan (e) , i 




(a^ Ambrogio Pareo parla , come si è detto, 
delle malattie degli occhi nel llb, XVII, dal 
capo V. per tutto il XXIL II suo Trattato è 
preceduto da una tavola di tutte le accennate 
malattìe, da lui composta coll’ajuto del Cap*- 
PEL Medico Parigino. 

Jacopo Guillemeau fece stampare a 
Parigi nel ii8). in 8. un suo Traiti dcs mala-^ 
dits de cavato per la maggior parte dagli 

Antichi sia riguardo alla nomenclatura, che ai 
rimedj. Vi parla pochissimo delle operazioni. 
Ambrogio pAREO confessa di non aver dato 
un trattato compito su questa materia , perchè 
sapeva , che un’ altra persona , che è sicuramente 
il Guillemeau, vi stava lavorando d’attorno. 

(c) Vopisco Fortunato Plempio uomo dottis¬ 
simo scrisse, e pubblicò in Amsterdam 1631,4* 
Ophthalmogtaphia y seu tractatìo de oculi fabrì^ 
ca , actiont , & usu prcetcr vulgatas opinlones , 
nel quale tratta pure de* mali degli occhi, e 
scioglie con molta perspicacia, ed acutezza molti 
astrusi problemi riguardanti la vista. 

(d) Vedasi di quest’ uomo immortale V Opera 
\uì sopra citata. 

(c) Antonio Maitre-Jan Cerusico di Mery 
stila Senna pubblicò a Troyes nel 1707. in 4. 
Tiaiti ies maladìts de Pali , & des remedes pro^ 
pr\s pouf les guirir ^ che è un libro classico , e 
di grande utilità anche a’ nostri tempi. 









J ¥ 


Saint-Yves (/), i Mauchart 


(f) Carlo de Saint Yves celebre Oculista 

Parigino diede alla luce a Parigi nel 1711. in 
iZi un ■ trattato col titolo Nouvtdu 'dcs 

maladles dcs yeux , che è anche assai stimato, 
benché non sia nè cosi diffuso, nè così dotto> 

come quello del Maitre Jan, 

(g) Davide Burcard Mauchart , oltre la 
Dissertazione de ophthalmoxysi già da noi cita¬ 
ta , pubblico a Xubinga in diversi tempi le se¬ 
guenti altre, tutte dottissime, utili, e general¬ 
mente stimate, cioè 

nel 1742. 

De setaceo nucha , 6* ipsìus ocull . 

De hypopìo . 

De empiesi ocull. 

De jistuìa cornea. 

De ungue acuii . 

Ulcera cornea. 

nel 1743, 

De macuhs cornea , earumque operano ne 
apotripsi, 

Tobi Al leucomata. 

nel 1744. 

De paracenttst ocuLi in hydrophthalmìa ^ & 
amblyopia senum, 

De hydrophthalmia, 

nel 1745. 

De mydrìasi . 

De pupilla phthisi, & sym^esi, 

nel 1748. 

Conjunctìva , & cornea acuii tunìcarum rei 
sicula , ac pustula . ’ 

De synechia. 

De staphylomate. 
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gli Eisteri (4), i Billi (i), i Ja- 



nel 1749. 

Oculus artificialis enbUpharos^ & hyohltpharos. 

in fine nel 1750. 

Dt tumoribus cysiìcìs palpcbrartim* 

De fama j mcnthcjue TayloRI. 

La maggior parte' di tutte queste Dissertazioni 
sono state inserite dill’ALLERo nel primo, c 
secondo Tomo delle Ce usiche da lui raccolte, 
(a) Il celebre Lore? zo Eistero tratta nelle 
sue Instittifioni di tkirurg-a molto a lungo , e 
con la solita dottrina, delle malattie degli occhia 
e delle operazioni, che loro convengono . In 
particolare poi scrisse 

De cataracia in lente cristallina. Altdorfiì 

171 I. i/2 4, 

Dissertano de cataratta In lente cristallina 
altera. Ibidem 1 y 11, 4, 

Dissertano de cataratta in lente cristallina 
tenia. Ibidem 4, 

De amaurosi salivatiom curata. lbìd;ij\‘^. 4, 

De cataracta , glaucomate , & amaurosi 
tractatio. Ibidem 1^13, 8. 

Apologia y 6* uberior illustrano systemati^ 
sui de cataratta y glaucomate y & amau¬ 
rosi conera objecnones WoolhoUSIT , 6 * 
Parisiensis Medicorum Diarìi . Ibidem 
1717. in §, 

De viniiciis sententlce suce de cataracta , 
glaucomatCy & amaurosi. Ibidem 

De nova methodo sanandi fistulas lachry-- 
maUs. Ibidem 1716. 4, 

De trichiasi oculo^um. Helmftaiiì 1721.4, 
(i) Domenico Bilu , Cerusico di Ancona ^ 


IO 


NIN (^), i Plenck (a), i Gendron 

{b) i Guerin {c) , e tanti altri valenti 



ospite, ed allievo a Parigi del celebre Salvator 
Morand , stampò un Breve trattato delle ma¬ 
lattie degli occhi in Ancona 1769. in 8. , che 
è assai metodico, chiaro, e buono. 

(A) Uno de’ migliori libri, che siano ancor 
comparsi sulla Medicina degli occhi, è il trat¬ 
tato di Gioanni Janin, Cerusico Oculista di 
Lione, stampato in quella Città l’anno 1771. 
in 8. col titolo : Mimoires , & observations aria- 
tomiifuesy physiologiques ^ 6* physiques sur l^ceil^ 
& sur les maladies , qui affectent cet organe . 

(a) Nè di minore utilità, quantunque molto 
più ristretto, è il compendio de’mali degli oc¬ 
chi di Giuseppe Jacopo Plenck, da lui pub¬ 
blicato a Vienna l’anno 1777. in 8. col titolo : 

Doctrina de morhis oculorum . 

(y) Luigi Fiorenzo Oes-hais Gendron fece 
stampare nel 1770. a Parigi in due piccoli To¬ 
mi in 11. Tratte des maladies desytux ^ & des 
moyens ^ & opérations propres à leur guérison , 
il qual libro ha anche il suo merito . 

(c) Il Guerin , celebre Cerusico di Lione , 
ha quivi nel 17Ó9. pubblicato Ejfai sur les ma- 
ladies des ytiix , Opera essa pure rinomata . 
Può essere anche di qualche vantaggio quella 
del Pellier de Quingcy intitolata: Recueil de 
mimoires & d'observations tant sur Ics maladies ^ 
qui attaquent Uceil^ 6* les parties , qui Venvi- 
ronnent , que sur les moyens de les guérir. A 
Montpellier 1.783. m 8. 

Gli indicati sono i principali Autori, che 
hanno scritto di proposito sulle malattie degli 
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Medici, e Cerusici, tutti espertissimi in 
tutte le altre parti della Medicina , si ap¬ 
plicarono pure allo studio , e alla pratica 
de’mali degli occhi, e comunicarono al 
Pubblico la loro dottrina. 

Noi sulla scorta tanto degli Antichi, 
che de’ Moderni Oculisti, e sulla pro¬ 
pria nostra esperienza abbiam compilato 
il pr«sente Trattato. La prima parte, 
che si raggira tutta attorno le sole in¬ 
fermità esterne degli occhi, è compresa 
in quesro decimo Tomo , a cui è pre¬ 
messa la Dissertazione del Bertrandi 
de oculo . La seconda parte, che tratterà 



occhi ; ma sonvene moltissimi altri, che senza 
aver trattato exproftsso di questa materia, ci 
hanno però lasciate eruditissime, e utilissime 
dissertazioni su questa, o quell’ altra malattia 
particolare di quegli organi; così, per accen¬ 
narne almeno alcuno tanto degli antichi, che 
de’ moderni, 

Aezio Amideno nel lib. VII. , della sua 
Opera raccolse molti medicamenti pei 
mali degli occhi, e ancor più Paulo 
Egineta nel lib. III. ac rt medica , do¬ 
ve descrive moltissime operazioni per 
la loro cura : così RhaSIS nel lib. II. , 
Avicenna nel l\b. III. ten. HI. trattato 

primo capo primo, e seguenti : Albu- 

CASI nel lib. II. : Lanfranchi , e Gui¬ 
do da Cauliaco nella loro Chirurgia; 

Gian-Michele Savonarola nella sua 








12 

delle malattie interne degli occhi, ossia 
di quelle , che offendono il globo me¬ 
desimo, si metterà al principio del To¬ 
mo undecimo, il quale sarà compito 
dair esposizione delle malattie delle orec¬ 
chie , del naso , e della bocca . 

Non ci estenderemo davvantaggio in 
questa Introduzione ; ci crediamo però 
in dovere di finirla colle parole medesi- 


Pratica maggiore : Gioanni de VlGO 
nella sua Chirurgia: Gabriele Fallop- 
PIA nel suo trattato delle ulcere ; Gero^ 
lamo Mercuriale in un suo trattato 
particolare col titolo Prcelectioncs de ocu* 
lorum morbis : Georgio BartisCH nella 

swz Ophthalmodouleja: Pietro FORESTO 
nelle sue osserva:^ioni : Fabrizio d’ Ac¬ 
quapendente nel Pentateuco Cerusico: 
Guglielmo Fabrizio Ildano nelle sue 

Centurie di osservai^ionl ; Tommaso Bar- 
TOLINO nelle sue Istorie anatomiche , e 
nelle sue Lettere ; lo Sculteto nell* 
mamtntario : Pietro MaRCHETTI nelle 
sue osservazioni : Gioanni MeR Y nella 
Reale Accademia delle Scienze di Pari¬ 
gi ; Cristiano Vater , che scrisse de 
trachomate ^ & sujffusione oculorum : Gioan¬ 
ni Goffredo BeRGER de morbis oculorum : 
Filippo de la Hire traité des accidens 
de la vue , e una dissertazione de cata-^ 
racta : Frederico Offmanno, che trat¬ 
tò di diverse malattie degli occhi , e il 

famoso Giorgio Ernesto Sthal de afc^ 
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me , colle quali 11 lodato Maitre-Jan 
finisce il suo eccellente Trattato: Io 

„ so (y/cc egli)^ che’la maggior parte 
de’.Cerusici trascurano di applicarsi allo 
„ studio j e alla medicazione delle ma- 
„ lattie degli occhi, perchè, essendo così 
„ numerose, se ne fanno un mare magnani^ 



elibus oculorum y & de fistula lachrymalì : 

Glan-Luigi Petit nell’ Accademia delle 
Scienze di Parigi, e Pietro BriSSEAU 


NouvclUs observations sur la cataracu 
proposits a P Academie des Sciences : Do^ 
menico Anellio nouvelle méthode de 
guérìr la fiseuU lacrymale : Francesco 
Petit nell’Accademia delle Scienze di 
Parigi, e anche in Opuscoli particolari 
trattò della cateratta , e di altre cose 
concernenti la vista : Sebastiano Melli 
delle fistole lacrimali il prò ^ t il cantra: 
il nostro Giambatista Bianchi de ducti» 
bus lachrymalibus novisi Gian-Andrea 
Fischer, de curandis prcecipuìs oculorum 
adfectibus: Gian-Corrado Henninger 
obscrvationes , 6* cautelce circa oculorum 
curationem ; Gioanni Zaccaria Platnero 
nelle sue Institufioni Ctrusiche , e in 
particolare nelle sue Dissertazioni , e 
Prolusioni : Salvatore Francesco Mo- 
Rand ne’ suoi Opuscoli di Chirurgia^ 
nell’Accademia Reale delle Scienze, e 
in quella di Chirurgia parla moltissimo 
della cateratta , e di altri mali degli oc¬ 
chi : Antonio Benevoli sopra la vera 
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„ e s’immaginano, che richieggano tutta 
,, r applicazione di lin uomo, e una 
,, destrezza singolare per eseguire le ope- 
a, razioni, che loro convengono. Ma 



sede della cateratta , e sulla vera ma¬ 
niera di curare il leucoma ; Gian Pietro 
DevAUX de prcecipuis oculorum affuti- 

hus : Gian Ernesto Hebenstreit de 
oculo lachrymante : Giusto Goffredo Gun- 
ZIO de staphylomatt ^ de suffusionls na¬ 
tura , 6* curatione animadversiones : Pie¬ 
tro Demours ne’ Saggi della Società 
di Fdimborgo inserì molte buone cose 
riguardanti la Medicina, e la Fisiologia 
degli occhi: Percival PoTT nelle sue 
Opere Cerusìche scrisse pure non poco 
sulla stessa materia : Jacopo Daviel 
nell’ Accademia di Chirurgia , e altrove 
descrive il suo metodo di guarire la ca¬ 
teratta : PallUCCI pubblicò nuovi stru- 
menti per fare l’operazione della cate- 
teratta , e per curare la fistola lagrlmale : 

11 Bordenave , il Mejean , e de la 
Forest ottime riflessioni , e nuovi stru¬ 
menti pubblicarono nell’ Accademia di 
Chirurgia per certe infermità degli oc-*^ 
chi ; e finalmente per tacere di una in- 
■finità di altri celebratissimi Scrittori, che 
illustrarono 1 ’ Ofcalmojatria , nomineremo 
il celeb. Richter , il quale eccellentis¬ 
simi precetti, ed osservazioni ci diede 
circa la cateratta , la fistola lacrimale , e 
altri morbi degli occhi. 
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„ questa loro credenza è falsa. Sono 
„ veramente quelle malattie molto nu- 
„ merose , ma a un tempo facilissime 
„ da impararsi da un Cerusico , il quale 
già sia instruito nelle altre parti della 
,, Chirurgia : per guarirle poi non vi 
,, sono altre regole, che quelle stesse , 
„ che si seguono per la cura delle ma- 
„ lattie delle altre parti , purché si ab- 
„ bia riguardo alla natura dell’ occhio ; 
,, e per fare le più difficili operazioni 
„ sopra di esso , bastano una mediocre 
„ destrezza, e un po’ di giudizio.,, E 
già Celso , dopo aver descritto i var) 
medicamenti proposti da diversi Oculisti 
pei mali degli occhi, avea dettò (a) : 
Facile autem , recognitis omnibus , quce 
Medici quoque prodi derunt , apparere 
cuilibet potest , vix ullum ex iis , quce 
supra comprehensa sunt , oculi vitium 
esse, quod non simplicibus quoque, et 
promtis remediis subinde subremovcri pos¬ 
sa . 



(«) Di Medicina lib. VI, cap. Vi. n. 39. 
alla fine . 
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OPHTALMOGRAPHIA. 



I. 

FiLegantissimum Optlces Instrumentum, aeque 
ac sensationis organum, hoc vespere vobis con- 
sideranduin propone (*) , nempe Oculum, qui 
tamen magnitudinis ratione ex minimis humani 
corporis organis recensetur , Natura , ait Pli- 
NIUS , numquam magis quarti in minimis tota , 
6 * in arclun coaUa Natura majestas, nulla sui 
parte mirabilior ; & quidem in hujusmbdi Ho- 
minis , & Brutorum corporis organis , oculo 
nempe, 6c aure, Naturae praestantia adeo du¬ 
cer , ut non magis ad maximi organi speftacu- 
lum admiratione percitus spetìiator haereat. Oh’ 
utinam ergo in hac Dissertatione adeo sim in- 
dustrius, ut quae est oculi elegantia omnino 
appareat ! Sensit quidem hujus organi praestan- 
tiam ille a nativitate coecus, cui repente viden- 
di potestatem fecit peritissimus, atque dexter- 
rimus Chirurgus Anglus Cheselden . Judicium, 
Se aequa rerum aestimatio pueris deficiens, vo- 
luptatem nobis-,_ cum primum visu utebamur , 
imminuebat, bine etiam continuus, Se facilis 
usus . 

IL 

Figuram habent oculi magis aut minus sphee- 
roideam , iisque ex maxima Animantium parte 
duae sub fronte adparatae sunt pyramidata cavi- 


tates , 



(*) Hanc Differtatìonetn in Regio Provìncìarum Collegio 
jam recitaveram ab anno ij4j., dum etiam Ophtalmoto- 
miam peragebam. 
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tares , in quibus ut potè oculi , pene que- 
macitnodum in suis Orbhis Plantta^ circumvol- 
vantur, eas ideo Orbiias appellant. Porro, etsr 
exterius inspicienti oculi axim Orbita axi 
adamussim respondere videatur, nihilo tamen 
oblique jacet j utraeque enim prostant, demon- 
strante WiNSLOWlo, quemadmodum duo infun- 
dibula , desupe’r kori^ontale planum posita, alte- 
rum ad alterius latus, nihilominus tamen invicem 
dissita ita, ut ipsoruin coni ad se magis acce- 
dant, interna latera paralella sint, altera vero, 
seu opposita , oblique ad externam partem de- 
clinent , eqque modo , ut maxinise circumfertn- 
iia axis, magis quam conus hujusce pyramldìs 
a naso declinet ; quapropter obliq4wm ejus con- 
spicimus oram ita, ut arcus, qui ad umpqrìs 
regionem est, quem Vulgo angulum orbita exter- 
n^m yocant, posterius non nihil declinet ab 
altitudine, seu libella arcus nasalìs, quem quo¬ 
que male angulum orbita internum vocant. Quem¬ 
admodum porro Geometra globi concavitatem, 
quando varias ejusdèm partes‘designare velint, 
in sinus partiuntur, eadem ego ratione in po- 
sterum eas orbita partes, quas vulgo angulos 
vocitant, seu canthos , sinus appellabo ; quando 
revera de orbitis sermo habeatur, tum vero 
angulos, seu canthos, quum de paTpebris, ea: 
enim ad anguli formam revera comrnittuntur. 

III. 


Septem ossa variis apophysibus orbitas utrasque 
conficiunt : os frontis cuique orbita duas contri¬ 
buir pyramldatas apophyses , qux basim anterius 
habent, ita quidem cum anteriore ossis parte 
continuam , ut glabrum, magis, aut minus ela- 
tum, aut anterius produftum, aut etiam ali- 
quomodo revolutum, Se non nihil aliquando 
bine inde deficientem , Se excisum arcum pra»- 

stet, sensim inde utriusque apophysis amplitu-, 

dine 
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^inc ad orbìtse finem dt fidente, haeque ab uno 
ad alterum sinum orbita fornicem confìciunt • 
Os unguiforme OSSI tthmoìdao ^ Se nasali apo- 
physi ossis maxillaris superioris mterceptum, si- 
num nasalem construit ; arcus autem ejusdetn 
orbita inferior, ex nasi lacere, ab assurgente 
maxillaris ossis apophysi prasstatur, ex altero 
vero latere , a^ mala osse continuatur, atque per- 
fìcitur, cujus quidem apophysis sursum eri^tur^ 
& in apophyfim ossis frontalis continuatur ^ 
unde finus exterior , seu temporalis construitur, 
qui porro ut plurimutn minus concavus est, 
quam nasalis sinas , etsi ejusdem arcus exte- 
rius satis extans circuii segmentum ut pluri* 
mutn bene referat. Orbita fundus componifur 
ab osse sphanoide , Se palatino , atque ex ho> 
fumee ossium accessione duae praestantur fssu- 
ra y quarum utraque magis est versus tempora- 
lem sinum , atque superior sphanoìdalis dicitur, 
inferior vero sphano-maxillaris. Plura ex orbitis 
habemus satis notatu digna ; synthetica porro 
methodus alibi pertraflanda objìciet. 

IV. 

Quatuor tunicae, aliae aliis substratae y oculì 
globum, qui intus cavus est, conficiunt, atque 
ex iis unica est, quae globum compleat, Se 
una exterius a meclia oculi parte ad anterius 
segmentum protenditur ; reliquae duae inte-ì 
fiores solummodo ad interiorem pellucidi exte- 
riorls segmenti oram pertingunt ; tota inde ca-i 
vitas a tribus humoribus intqr se diversis op-, 
pletur . 

V. 

Tunica, quae oculi globum compiei, omnium; 
crassissima est, 6c durior, eamque ideo sclero- 
ticam vocant a Gracco vocabulo sderodeSy quqd 
durum latine yertunt , & quidem tendineae, 
aut llgamentosse solidjtatis videtur t 
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quoque appellant , propterea quod tenuem 
cornu bubuli lamellam colore , pelluciditate 
azmulatur. 

V I. 

Dura Mattr, quae nervum investir opticum^ hanc 
tunicam proclucit ; mox enim quum in orbìtam 
penetraverit, in duas partitui laminas, quarum alte¬ 
ra in O'b'.ta ptriostaum evadit, altera vero prope 
nervi optici terminuin oculi globum construit, 
seu scleroticam tunicam . 

VII. 

In duo segmenta , textura, convexitate, & 
magnitudine diversa, base tunica dividitur, eo- 
minquemaius posteriorem oculi partem componit, 
atque etiam inajorem , ufpotequod metiatur usque 
ad oram anteriorem ejus partis, quain album 
oculi dlcunt, iliicque persaepe , tamquam si ab 
ovato cingolo superlus , Se inferius comprime- 
retur , anterius ita porrigitur, ut ultra majoris 
segmenti periinetrum alteruin oblongius, & mi- 
nus segmentum efficiat , maxime pellucidum ; 
quapropter globus oculi anterius portionem ob- 
longatae sphctroidis efficiat , quam P. ScHEiNE- 
RUS sphctroidtm parabolicam , vel hypc'bolicam 
definivit ; quapropter hujus parvi segmenti basis 
exterius non ex toro circularis apparet , sed 
parumper in transversum ovata, dum interea 
circulus in interiore parte perficitur. 

Vili. 

Notandum porro, neutrum horumee segmen- 
torum eamdem semper convexitatis rationem 
servare. Eteiiim oculus, praeterquamquod inter- 
dum ad rotunditatem inagis accedat ita, ut ejus 
longitudo latitudinem vix excedat, ex. gr. di- 
mid. lin. , aut i. lin , intei'dum etiam ob ma- 
gis produftum anterius segmentum longe supe¬ 
rai , quod in myopibus prjecipue speftandum 
occurrit ; in Haedis , Bobus, Equis minor est 
> eorum 
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eorum ocùlorum ex posteriore parte cronvexitas, 
imo in alteris aliquando omnino planum obser- 
ravisse recordor : centra vero anterior oculo- 
rum facies in avibus magis plana apparet, atquc 
ex utraque facie seque plana in piscibus. 

1 X. 

Raro autem non deficit oculi convexitas in 
Homine, & quadrupedibus proxime ad minus 
segmentum illic , ubi scUrotic(c adnetìuntur 
oculorum musculi y ita ut per hunce ambitum 
non nihil quadiatam afFe£let figuram y at irregu- 
larein; namque, observante Cl. Petito, compla- 
natio inajor notatur sub musculo ìnJignatore , 
minor sub humilì y & fere nulla sub eUvatorei 
atque illic etiain crassities deficit , quae quidem 
occurrit in ratione direéta coniplanationis , ha- 
b.ta porro densitate in ratione reciproca crassi-r 
tiei, & induftee coinplanationis • 

X. 

In minus produftis hominum oculis primo 
■aspeftu anrerius quidem segmentum , quod su- 
pèrius ovatum }am dicebainus y rotundum vide- 
tur, aut circulare; porro, si attente observelur, 
in omnibus pene oculis apparet, conjunclivam^ 
quam vocant, tunicam 1/3 .1. linese in superio- 
rem minoris segmenti partem , vel etiam dimi- 
dia linea, Vel 1/3 i. llneae , aut i. linea, & 
ultra continuar! , ob quam forte conjuncliviz 
produftionem minus segmentum irregularem obti- 
net figurali! ^ & ejus ideo centrum diaphragma* 
tis centro non omnino respondet, ConjunUives 
autem produftio minor semper est ex inferiore * 
oculi parte ; verum si ita produéì^ hujus tuni¬ 
ca pars omnino auferatur, memorata excentri-^ 
cicds perditur, atque minus segmentum exterius, 
asque ac interius , circulare videtur, quod no- 
stram superius allatam prolongati anterioris se¬ 
gmenti caussam confirmare videtur. At non 

raro 
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raro conjunclìvcz fibrillas ita inter minorls seg¬ 
menti fìbrillas penerrarunt, & cum ilsdem coa- 
luerunt, ut promiscua earum adhaesio auferri 
omnino non posset, bine ncque etiam, quatti 
obserrabainus, exuntricitas . 

XI. 

Majus segmentum in plures laminas coioris 
Ut pluriiTtum cinerei dividuum est ; hae nihilo* 
minus ab nervo optico usque ad parvum segmep- 
tum hic y atque illic per longitudinem, & late- 
ra exiguis quibusdam sanguineis vasculis, 8c 
nervulis a proximis partibus proveiiientibus per 
obliquos tramites penetrantur , eaque vascula, 
& nervuli in compaftissimos funiculos primum 
uniuntur, bine latiores tenuissimique in conca- 
yitatem minoris segmenti finiunt. 

XII. 

Minus autem segmentum y tum sine macera» 
tiene lustratum y duabus lamellis construftum 
perspicitur y quibus spongiosa quaedam substantia 
est intercepta y atque si centra luels radios be* 
ne lustretur y elegans ejusdem reticulus apparet, 
tamquam ex lineis in omnis ordinis triangula y 
aut quadrata conduólis, cujus porro reticuli eie* 
gantia non eadem semper est. An ex memo- 
ratis vasculis y & nervulis in boc segmentum 
produftis bicce reticulus praestatur ? In ipsa cer¬ 
te corneae soliditate est, atque ex neutra parte 
extàt. Laudatus Petitus in hujusmodi segmento 
jEtyopis plures hnéas crassitiei i6. part. linexy 
itemque rubescentes vidit y in varias figuraSy 
trium y aut quatuor y vel etiam sex laterum 
implexasy idemque in Europeo XX. annorum, 
itemque in aliis y at subobscuras y & Cl. MoR- 
GAGNIUS in macerato y nec dum disseco ocu- 
Io corneam lucidam albidam y atque opacam y 
6c quibusdam lineis y quasi vasculis fuscis y di- 

stinftam -vidit j qua nonnullis in locis in retis 

prope 
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prope modum, stellaeve modum se decussabant, 
easque lineas, sedìis mox oculis, ab interiore 
iFacie transpiciendo, vldere amplius non potuit. 
Noster porro reticulus perpetuo observabatur . 

. \ XIII. 

Plurimis porulis hoc minus segmentum per- 
tusum est, & quidem, si recentis cadaveris oculi 
comprimantur ab alterutro latere, tenuissimus 
humor ab eo emanar, atque in guttulais colli- 
gitur in ils, qui longo agone animam expirant, 
quas e morientium oculis tecoHigere Veterum 
pietas erat . Tum venatores peispiciunt, que- 
rnadmodum inenecatis belluis sine oculi lassione 
valuti lacrymae fluant, indeque minus hoc seg¬ 
mentum concidens flaccescat. 

, XIV. 

Abluitur exterius ab humore lacrymalì^ inte- 
rius ab aquio , bine mirum non est, si pluri- 
mum pelluceat, unde merito cornea lucida mi¬ 
nus hoc segmentum dici possit. In Foetibus ve¬ 
ro minus pellucet, pene glaucum apparet, ru- 
gosum , minus convexum, magis, quam in 
adultis, crassum ; in istis enim tertiam unius li- 
neae partem aequat, in illis vero i: lin. ,1/} 
excedit . In utrisque porro interdum observa- 
tur versus centrum crassitiem insigniter immi- 
nui, praecipue in junioribus ; interdum enim pro- 
pius scleroticam crassitiem reperiebamusz=: i/z4 
I. poi. , in centro porro — 1/30 i. poi. 

XV. 

Gl. DemouRS corneam lucidam a sclerotica 
minime continuari contendit. Primo propterea 
quod macerationis vi intumescat magis, & in 
plures dividi possit laminas . Secundo ob faci- 
lem alterius ab altera solutionem , si post lon- 
gam macerationern in ferventem aquam dejiciatur, 
sulcata inde apparente sclerotica ora, a qua cornea 

lucida fuerit avulsa. Tertio propterea quod in 

avibus, 
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avibus, quarum sctUrotìca ex lamellls cartila- 
gineis , aut ossels, invicem per latera appositis, 
constrmtur , membraiiaceam habeant corneam 
lucidam ; & quidem BrisSEAU primus scripse- 
rat scUroricam , cormam lucidam non idem 
continuum esse, at, quod certe nos videbamus, 
invicem inclinata ora imin, ita tamen ut cor- 
neae ora subter sit, sclerotica super. In Lynce 
Parisienses crassitiem cornea {^lucida ) descri- 
bunt, quae dimidiam habebat lineàm, atque erat 
eadem ubique junfta cuin sclerotica per mutuam 
attenuationem extremitatum duarum membrana- 
rum , quae singul$ faélae erant, uti seéìio ada- 
niantis in vitro; cum sic junftae essent ambae , 
non superabant singularem seorsim sumptam 
membranain, siquidem pars tenuifsima unius,quae 
est in extremitate ejusdem, crassissimae alterius 
partis superposita est. Idem Demours horumce 
segmentorum commissuram plana fasciola exte- 
rius obduci scribit ; sunt porro nervi inferius 
describendi, qui haec duo segmenta colligant, 
& uniunt é 

XVI. 

In aplbus ^ aliisque inseSis alatis, cornea ^ in- 
quam, lucida variis multiplicibusque divisioni- 
bus interseéla est, haeque divisiones neqiaquam 
sphaericae , sed potius hexagonae per exteriorem 
ambitum sunt, quamvis ninilominus interceptae 
superna facie penitus globosae sint , adeoque 
exaft'ssime similes favorum cellulis, tum curvis 
ut plurimum, & sinuatis lineis intercipiuntur, 
si ab exteriore prcccipue facie perlustrentur. 
Stancarius Bononiensis in Pala ex utraque 
facie convexas esse hujusmodi massulas scribit , 
CI Hookius in oculo Libella y vel Perla Mou- 
feti 14000. hujusmodi interseftionum numera- 
vit. Morddla 2<joS8. adtribuit sub nomine di- 

stmftorum ocellorumLEEUVENHOEK, 50. Formi- 

cis'y 
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Crassities eornece Instclorum , Apum praecipue , 
sat notabilis est, atque CI. Lyonet apud LeS- 
SERS maxime miratur de humida, & tenera 
tarnea in Phalangiis a CI. Hombergio notata; 
est enim semper in Inse&is crurum donatis 
squammosa ^ & sicca, ut nuper observabam in 
Grillo' Talpa . 

XVII. 

Inter memoratas divisiones collocati sunt illi 
pili, qui super oculo observancur, qui qu'dem 
èrmissime similiter , ac capilli nostrani cufem, 
penitus totain perforant, Acuminati autem assur- 
gunt, & Vel triplo, quadruplove sunt longiores 
diametro singularis cujusdam divisionis hexago- 
nae ; fabrica setas $mulantur, figuraque gaudent 
tereti, infra tamen crassiore ; satis etiam ingens 
est eorum numerus , quamquam divisionum 
numero inferior ; interim tamen adeo densi con¬ 
siti sunt, ut spississimam pilorum sylvam super 
oculo videantur constituere . Eadem pene obser- 
vantur in Papilionibus coloratis diurnis . 

XVIII. 

Hujusmodi ocellorum cumuli plusquam du- 
plices ut plurimum observantur. Quoddam 
merarum genus quatuor ditatur reticulatìs ocu- 
lis ; in Muscis praeter duos rctlculatos superio- 
res, duo alii inferiores , & siraplices habentur 
sub fronte ; in aliquibus Arancis , undique de- 
super occlpltls verticem, oélo observantur, in 
aliis soluramodo duo : in Anunnìs Papìlìoncs 
aliqui oculos habent , in cornubus majoribus 

Lymaces, 

X I X. 

Quas moit Scleroticai suhjacct interior ocuH 
tunica , Anatomici Choroidcm appellant, quuin 
multis sanguineis vasc.ulis , veluti Foetus tuni¬ 
ca , quam Chorion nominant, sit referta , vel 

propte- 
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propterea quod scUroticat , veluti Chorìon uterof 
adhaereat. 

XX. 

Quo autein paélo Dura mattr scUroticam^ 
ita Choroidcam pia Mater comparat ; postquam 
enim per longitudinem nervi optici pregressa 
est y inter ejusdeni fìlanìenta pluribus longitu- 
dinalibus plicis se intromittens y pervepit tandem 
ad ejus coni terminum, qui in fundo oculiest, 
illicque inde expanditur super sclerotica conca- 
vitatem usque ad anteriorem oram ejus^ majoris 
segmenti , ubi circumquaque conneftitur, & 
adhaeret per unius lineae altitudinem, ex quo 
circulo extrema Choroidis zona cinerea evadit, 
aut etiam albescit, eamque ligameatum vocant 
ciliare ; ab ea porro zona, non in cornea luci’- 
da concavitatein continuatur , sed versus oculi 
axim convertitur, ei illud praestans, quod ttle- 
scopiis , ut ajunt, diaphragmata . 

XXI. 

Hoc dlaphragma , seu septum a pluribus Ana- 
tomicis Ir'idis , seu Uvea nomine insignitur ; non 
vero semper ita diversicolor est, ut Iridi com¬ 
parati possit , neque illius solum coloris, ut 
uvae acini colorem referat ; quamobrem suae 
constitutionis ratìone oculi diaphragma potius 
dicendum existimaremus ; ejus porro foramen 
ellipticum est , cujus major arcus ab exteriore 
latere manet, quod quidem in Bobus jam nota- 

verat Fabricius ab Aqua Pendente , aves 

porro, 8c pisces ut plurimum omnino rotun- 
dum habent, St ex quadrupedibus nonnulli, ut 
praecipue Feles, ad varias figuras contrahunt. 
Pupilla hujusmodi foramen dicitur. 

X X 11 . 

In quadrupedibus plurimis convexum est hoc 

diaphragma y praecipue in iis , qui maximos 

habent 
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liabent oculos ; bine, docente Galeno , qui, 
si Historise iides, duo solum Humana cadavera 
incidit, neque forte eorumdem oculos, tum in 
Homine convexum fecere. Vesaliws porro, 
& P. F. AquiloniUS planuln descripserunt, 
quemadmodum revera est in Humano Genere; 
tum quoque in Animantibus, atque Hominibus 
amplitudine variai, in illis autem magis, quam 
in istis. 

XXIII. 

Duabus lamellìs, quae facile separati possint, 
htec tunica constructa perspicitur, quibus tertìam 
perperam addit recens Scriptor ; harum utraque 
nigra passim ab Atiatoiniae Scriptoribus descri- 
bitur, imo etiam nigerrima quae interior est; 
porro SI atramentum , quo infeftae sunt hujusmo- 
di lamella;, excuiiamus, videre contigit in pue- 
rulis impense cinereo-obscuram esse , minus 
autem ad aetatem xx. an., Se ad xxx. grisei 
esse coloris, atque in provetìriore aetate magis, 
magisque albescere, ita ut in sene oftuagenario 
pene omnino albescens videatur, quae quidem 
colorum discrimina in eo atramento quoque 
contingunt, ut perpetuo crescente aetate magis 
dilutum appareat. Est porro haec tunica satis 
nigra multis in avibus , atque quadrupedibus , 
in ailiisque multum variai alterutra lamella ; quae 
proprie choroides dicitur, flava erat in Leo¬ 
ne ParisienSium , altera porro , quae Tapt- 
tum dicitur, aurea in medio, &c versus extrema 
Virescens, itemque isabellina in Leaena ; ea spa- 
dicea in Caio Pardo, altera albedinis subeeru- 
leae in Lynce, item alterutra perlacei, spadicei, 
violacei, rubri coloris in bis, aut illis ani¬ 
mantibus, in hac aut illa Choroidìs, vel Taped^ 
parte, ut in Dama , Ga^illa , Tajacu , Coati 
Mondo , Bove , Hirco 6‘c. 


XXIV 
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XXIV. 

Chorolies tunica juxfa nonnullos exterioreift 
laminam habet ab /irachnoidea tunica nervunl 
opticum circuinvolvente, altera porro, seu inte¬ 
rior ab ipsa Pia Maire producitur ; ha: ad oculi 
fundum , iremque ad ligamentum ciliare , invi- 
cem sat firme neftuntur , & per reliquum ambi- 
tum, si immittatur aer , sat libere vagatur, ut po¬ 
tè lamella minus invicem cohaereant, nisi inter- 
dum vasculis, &c nervulis, quorum aliqui egre- 
diuntur, & iiigrediuntur alii, in firmum conta- 
tì:um retineantur, ad id etiam maxim im opeiit 
conferente subjeftorum humorum cumulo, quod 
item de sclerotica dicendum. 

XXV. 

Fibris quoque reftis , & antrorsum pergentl- 
bus construfta est haec tunica, quarum aliquos 
interdum fasciculos per externam praecipue la- 
mellam . ab reftarum linea non nihil declinare 
ob:^ervabamus, crassioresque ut plurimum oc* 
currunt ad oculi fundum, itemque propius li- 
gamento ciliari ; at crassiqres hujusmodi fibrae, 
magisque ad carneam naturam accedentes in 
diaphragmate observantur , quarum aliae longitu- 
dinales sunt a ligamento ciliari pupillam versusT, 
aliaeque circulares , quae extremam diaphragma- 
tis oram circum pupillam ambiunt, ad dimidiie 
lineae amplitudinem , & aliquando ultra , quod 
interdum ex alterutra diaphragmatis facie varia¬ 
re observavimus : itemque, dum anterior dia» 
phragmatis lamella plana emnino est, posterior 
plurimas conficit longitudinales plicas, qua: ab 
Anatomicis processus ciliares vocantur, nos autem 
plicas , incipiuntque hujusmodi plicae a ligà- 
mento ciliari , producunturque ad pupilla orant, 
& ex utraque parte conica: sunt, ita ut major 
epum circulus communis sit ; numero & ampli¬ 
tudine 
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tudine varia: ut plurimum sunt, & inconstanti» 
& alicubi aliquando abfuisssè invenimus. 

XXVI. 

Vasculosissimam esse Choroidcam tunlcam su- 
pcrlus dicebamus ^ imo pene saaguinolenta ali-• 
quando apparet, ejusdem vascuìis sanguine tur-^ 
gentibus . A Carotidù nempe interna , illic ubi, 
magnum , lacerumque apophysis pctrosce ossis 
» umporalìs canalem subit, ultra eas, quas init 
flexiones , ad latus sphmnoidis sM<z , praeter re- 
liqua ad viginas partes accedentia vasa , per 
sphanoidalcm orbita fissuram , duo ut plurimum 
arteriosi ramusculi prorepunt, qui primum/j^/w- 
piniformi lusu, nullo pafto HoviANO reticulo 
simili , nervum opticum , casterosque proximos 
nervulos, qui eamdem fissuram adeunt, cir- 
cumambientes , in ramuseulos alios inde partiun- 
tur^ &, perforata scUrouca^ inter utrasque choroi^^ 
dis lamellas intercipiuntur. 

XX V IL 

Numero quatuor ut plurimum sunt , ali- 
quando decedunt^ atque iis lamtllis ita inter- 
cepti, mirabilem comparant vasòrum contexcum; 
vascula nempe exporngunt minutissima , quae 
circunducuntur veluti extremorum digitorum cu- 
tantae fibr^, unde forte Steno vasa varicosa 
appellabat ; nonnulla porro etiam aberrant in 
mtnus absolutam curvitatem , & ex vorticis du- 
ftu aliquo pafto defleftunt, atque prascipue ex 
iis aliqua in sclcroticam immiftuntur, atque in 
Rttinam tunicam aliar-maxima vero horumce, 
omnium vasorum pars desuper internam lamel- 
lam plurimas, itemque exiguissimas vascularcs^ 
ut ajunt, stellas componiti tamquam rotidem ra- 
diosos penicillos , qui certe villosam hance la- - 
mellam constituere videntur, atque ita vasculo- 
sissima efficitur haec tunica, quibus certe san-», 

* guineis 
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guineis vàsculis , Lymphatica quoque intermi* 
scentur arteriosa, atque venosa. 

XXVIII. 

QucC vero ab oculi fundo Ingressac fuerint 
sanguinea: arteriolae, praestitis iis omnibus ramu- 
sculis, reftaé adhuc pergere sequuntur, donec 
ad summam chùroìdìs partem illic , ubi in dia- 
phragma plicatur, ex interna porro facie perve- 
nerint, ubi circum ipsum ligamento ciliari va- 
scidatem coronam subtendunt, quam Anatomici 
circulum arterìosum vocant , ex quo tamen 
vix ulla nonnihil serpentina sanguinea vascula 
hi diaphragma exporriguntur , defleftuntur porro 
alia in choroidis subjeftam partem , alia inter 
ciliaris ligamtnti lameltas protrahuntur , &c scle- 
rotìcam alia ex ea parte perforant . lisque toti- 
dem respondent renulte, quas inde sub arterio¬ 
so circulum alterum venosum comparant , ex 
quo alias conspicuiores venulas producuntur , 

S uae, inde voriicosas arteriolas insequentes , eo- 
emque pafto conduébs, prodeunt tandem a 
posteriore oculi parte in sinus , quos orbitarios 


vocant , cavtrnosos , atque pctrosos , circum 
nerrum opticum pampiniformem lusum, magis 
quam arteriolae , perticientes . Uterque memora- 
tus circulus fiexuosus , Se crispus est , ita ta- 
inen, ut unius fitxuojhates in alterius angulos 


interjiciantur. 


XXIX. 


Sanguineis hujusmodi vàsculis lymphatica quo¬ 
que intercipi supenus dicebamus , Se ea quidem 
non minus , quam sanguinea , deficiunt, atque 
duplicis ordinis sunt, arteriosa nempa , atque 
venosa . Ea per universam choroidis internam , 
externainque faciem admodum exilia, pellucida, 
non nodosa protrahuntur , ramosque exporri- 


gunt, quorum non parvus quoque est numerus, 
passimque vario modo implicantus , etsi in di- 

reéluin 
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reftum ut plurìmum excurrant, atque anastomo- 
ses inter se se alicubi ineunt. Fafta per ophtal- 
micas superius memoratas arterias fusi glunnls 
injeftione , hsc quoque vascula, ersi non uni- 
yerse y passim pervaduntur . Horum nulla m 
scUroticam abiisse vidimus , plura vero in reti- 
nam , bine in vitream tunicam insinuata, intef 
ejusdem cellulas , capsulamquc Icntis crystaUiTKZ 
finire videbantur ; horum pauca circuLum arte^ 
riosum praetereunt , atque vix uUa inter proets^ 
suum cilianum plicas smuantur. 

XXX. 

' Nihilominus hujusmodi vasculorum plurima 
per diaphragmatis superficiem observare contin- 
git, quae certe a cìrculo arterioso exoriuntur, 
pupìllam versus inde produfta : plùs quam alibi 
illic multiplicia sunt, & vix dimidiae lineae lon¬ 
gitudine emerita, in miram ramusculorumquan- 
titatem abeunt, ita ut alii aliis supersternantur, 
vel quamproxime adeumbant , quapropter ab 
lisdem constitutum diaphragma videafur, atque 
dum se se iterum , iterumque dividunt, cum 
truncis, a quibus prodeunt, angulos acutos, in 
pupillam conversos, faciunt, impleftuntur , 8c 
passim anastomoses i'nvicem ineunt, certe areua-- 
tas, quemadmodum mestraica sanguinea vasa, 
serpentesque quaquaversum undatum hic illic 
efficiunt diaphragma : priores rami diversas di- 
reftiones tenent, nonnulli, quos magis propin- 
quos habeant ramulos , intersecant, seseque in 
dextram, sinistramque partem demittunt , turni 
majoribus lamulis ad pupìllam in direftum por- 
reftis ; hi tenues sunt adinstar fili xilini non- 
dum neri, atque ex intefna diaphragmatis facie 
nonnulli in hyaloidem crystallinì tunicana pro¬ 
durli videmur , atque tenuissimi per ejusdem 
anteriorem faciena perrepunt y anaStomosibus illic 

etiam 
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etiam invicem injun(fll, quod non semel nobis 
ridere contigit. 

XXXI. 

Ita certe apparent in oculo adhuc recenti 
hujusmodi vascula, atque exercitatus Anatomi- 
cus in viventis oculo eadem quoque perspicere 
potest, si oblique contra lucis radios nitidos 
alterius perspiciat oculos, idemque quisque ex 
hac nostra descriptione assequi potest, si me- 
tallicum concavum speculum ob alterutrum ocu- 
lum ponat , altero clauso ; at longe optima 
Enckeiresis est, si vivo cani Jugularem venam 
prope cranium devincias ; tunc enim intume- 
scente oculo , eadem quoque vascula luculenter 
ìntumescunt, &c nos certe singola , quas vidi- 
mus , minus luculenter, quam videre contigit, 
descripsimus. 

XXXII. 

yena autem lymphatìca in hac tunica ex 
utraque quoque lamella apparent , ubicumque 
paullo crassiora, albida , nodosa , seu exiguis 
distinta internodiis, atque alicubi ad similitudi- 
nem quadantenus vitis capreolorum inflexa , ut 

dudum observavit Cl. MorgaGnius , anasto- 
moscs quoque ineunt, atque nonnulla e vitrea 
tunicas lamellis prodire quoque vide'ntur, itemque 
ab lentls crystallince capsula . In diaphragmate 
pauciora videntur, quae nulla certe proportione 
arteriarum numero respondeant : Harumce fines 
attingere non valui, atque an ex aliarum partium 
exemplo dijudicandum sit. videant alii. 

XX XIII, 

Sciunt omnes quemadmodura dìaphragmatìs 
anterior lamella vario in varlis colore, albido, 
cinereo, rubro, nigro , cassio, cteruleo, griseo, 
subfusco elegantissime , uniformiter aut per ma- 
culas, depila videatur, vascula porro , aut fibras, 
quae iis coloribus ìnficiantur, non agnoscimus, 

certe 
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Certe In morbis variar, itemque allquomodo in 
^animi pathematibus alteratur , atque lymphatlca 
superius memorata vascula ab iisdem distinta 
perspiciuntur, ersi urraque eosdem pene imple- 
xus ineant ; caeterum aliquarido perspexi sub- 
obscure lutea hujusmodi vascula in exquisitc 
lymphaticas arurìas continuatas fuissp, item alia 
nonnulla caesii coloris ; quidni forsan idem de 
omnibus aliis ? Non facile porro assentimur 
iis, qui ex hujusmodi fibrìs carneas effici flbras 
scribunt. 

XXXIV. 

Quemadmodum per has partes distribuì cer-» 
nebamus sanguinea vasa, eadem ferme ratione 
se habent nervuli : A g<inglio\ riempe lenricu- 
lari , ex nonnullis brevibus rainusculis rami 
orbitarii , sive ophtalmici quinti parìs inter exter- 
num, Se superiorem musculum reftum coalito, 
atque a quodam ramusculo mrvi unii parìs 
quaedam producuntur filamenta desuper nervum 
opticum , quae, quum pervenerint ad oculi glo- 
bum, inter se se dividuntur, & quinque, vel 
sex alios conficiunt, qui ex oculi fundo a scU* 
rotica in choroideam subeuntes, cuin memoratis 
sanguineis vasis consociantur ; cum iisque rama* 
los quoque suos distribuunt, prodeuntes inde 
ad diaphragma , ubi in tenuissima filamenta 
abeunt ; at notandum insuper est, ramusculos a 
llgammto ciliari ad scUroticam immissos in caus- 
sa esse, quapropter adeo firinus sit ejqs Llga^ 
menti cum sclerotica coalitus , imo observamus 
ab bisce nervulis plexum illic prsestari , cum 
sclerotica aeque, ac cum Ugarnento ciliari inter- 
textum , Ubi ergo ille annulus griseus , 8c 
mobilis, quem in hac choroìdis zona descri- 
bunt ? 

XXXV. 
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XXXV. 

Meryus , llle hypothesibus adeo facilis Me- 

RYUS, alilque per internam dìaphragmatis fa- 
cietn y itemque per choroideam glandulas mini¬ 
mas observavisse scribunt , quas porro omnino 
refutavit Cl. Heisterus , & certe nuspiam 
sunt, nlsi glandulas dicere vellimus exiguissi- 
mas , ita dicam, vasculoruin varices , quae in 
adeo vasculosa tunica non difficile contingere 
possunt , & quidem quum viVo Molosso jugu- 
larem venam unius solum lateris funiculo de- 
vincissem , qui ex hoc latere erat oculus, cho- 
Toìdis precipue venulas varicosas habebat, non 
seque porro oculus alterius lateris. 

XXXVI. 

In avibus choroldi substerni tur membrana quae- 
dam, quam Marsupìum nigruni vocant, quae 
certe nigerrima est , neque calicem efficit, at 
ex nervo optico ut plurimum solum ex supe¬ 
riore parte concavitatis oculi protrahitur, figura 
rhcmboidta , ex cujus superiore alterutro angu- 
lo fibrilla albida, tenuissima educitur, quae in 
hyaloidem crystallìni tunicam continuatur, eaque 
deficit in Ave Saltatria : ego autem in Ulula 
fibris quibusdam subpbscuris, qu£ e nervo 
co prodirent, contexi observavi, quibus certe 
fibra; omnino carneae erant interjeftae. 

XXXVII. 

Tertia interior oculi tunica a mtdullarlbus 
nervi optici fibris super choroidem distributis ^x 
maxima parte praestatur ; quapropter pellucida, 
atque maxime moHis observatur ; quum nempe 
nervus Opticus ad oculi fundum ex interiore 
latere pervenerit, comprimitur constringiturque 
a dura matte , quae , scUroLÌcam faftura, circu- 
larem plicam ipsi circumtendit, atque ad hunc 
constriftionis locum in tuberculum conìcum ner¬ 
vus 
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vus opticus evadit, circum quetn super choroi^ 
dttn medullares fìbrae demittumur , usque ad in- 
reriorem liganunti cìlìaris ' oram tenuissimae; 
non oriuntur porro Rctince fibras ab illius tuber- 
culi vertice , sed potius clrcumguaque ejusdem 
basini, eo tainen modo, ut fovcolam circura 
coni basiin observemus, quam jam agnoverat 

Fabricius ab Aqua-Pendente; tum etiam vi- 
deamus, .quod scripsit Rolfincius , nervuna 
nempe Opticum crenato quodam margine in 
exigua filainenta fissum videri, haeque crenae 
longitudinaics sunt, atque ab iisdem memoratae 
fibrillae prodeunt , nullo inde pacalo rete ali*i 
quod conficientes, iiumo tamquam totidem ra^ 
dii producuntur , mucagine quadam mcdullari 
invicem adjunftae ; crassiores ad O/^r/a tuberculi 
basim videntur , crassiorique mcdulloso inuc® 
coalitae , tenuioresque ad lìgamcntum ciliare, pro¬ 
ducuntur , immo etiam aliquando sub Diaphra^^ 
gmace refleftuntur super crenas , a plicis ciliari- 
bus in anteriorern huitioris vitrei ambitum ims 
pressas • 

XXXVIIL 

Memoratus tuberculus foraminulo quodam per- 
tusus observatuf , quod tamen nihil aliud esse 
certe scimus, quam cavitatem illius arteriola:, 
quae per longitudinem nervi optici percurrit, se 
inde in oculi cavum super rctiaam pluribus suis 
rainusculis expansura , quos porro aliquando 
anastomosts ihiisse vidimus iis arteriolis, 
qu$ a choroide in retinam prorogati superius 
(n. XXVII,) dicebamus; pr^ter eam auteni, aliae 
plures , quae circum nervi axim , magis ex hoc, 
vel ilio latere prodeunt, aliquando observare 
contingit, quaeque inde longe , lateque, & ad 
omnes quidem plagas per retinam se exten- 
dunt, ex quibus pene vascolosa tunica efficiatur, 
kemque retifornai^; iisque venulse quoque adjun- 

C 2 guntur. 
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guntur, qu3e pariter ab oculo prodeuntes, nervi 
optici^ ita dicam, vzV^z///V intercipiuntur, atque 
harumce varicts fuisse crediderim cavernulas 
ianguine repletas , quas inveoerunt in Drome¬ 
dario Parisienses Zootomici (*) . 

XXXIX. 


(*) DiJJeftatio confcrìpta fuerit , ut antecede- 

rtt novam Optices Theoriam, quam propediem edita- 
Tus erat ingenionssimus , atque doBiJJlmus amicus meus 
FrANCISCUS Caramelli , cujur mortem adhuc lagene 
cmnesbonif ne aliquid in hac re Phyfiologo dejideraretur ^ 
Nervi quoque Optici Hiftoria tradebatur y quam ego oh 
eamdem rationem adjicìam ; fi enim ad melìorem fortunam 
alìquando convertary eamdem materiamy aliqua certe no¬ 
vitate , pertraElaho . 

Nervi optici oriuntur ex parte pojleriore , & inferiore 
jugorum medullarium, tertium^/tfw medium cerebri 
\Qntx\c\\\\\m comprehendunti quaque nervorum Optìcorum 
Thalamos vecant; princìpio velati triplici gaudente quo¬ 
rum duo 5 tamquam geniculata, ad latus exterius extantia^ 
rum, quas quadrìgeminas , aut natiformes j & tefti- 
formes appeilant, occurrunt ; tertìum vero tennis infitta 
efiy admodum plana ^ 6* extrema parte alìquando velati 
penniformis, qua curva ibidem infieElitur : ex hls infitta 
alia , 6* major contìnuatur y qua. levi accUvìtate circum 
inferioruy & externa thalamorum laterq ad partem ante- 
rioremy fuperioremque annularis protiiberanti® projèqui- 
tiir y uhi ad teretem figuram utraque jam magis accedlty 
atque in quadratam aream inde conjunguntur, imo etìam 
decujfari nonnulli contendunt y quod tarnen falfijjimum ; 
namque VESALIUS , RiOLANUS , & Santorinus in 
cadaveribus eorum, qui altero oculo orbati fuerant, nervum 
ejusdem oculì opticum, ex eodem femper latere ujque ad 
tbalamum , magis gracilem » cinereum ,• aut lìvefcenttm 
ìnvenerunt y dum tamen alter juxta naturai ordinem a 
principio ufque ad finem ejfet » quum in oppofitum lafio 
nervi deferri deberet y fi ita decuffarentur , idque ego etiam 
nuper vidi, 6* demonjlravi pluribus Mecidina Dohloribus , 
atque Chìrurgis , Pofi hunc coalitum , omnìno tereteSy atque 
ita craffiy ut tres , aut quatuor lineas diametro aquent , 
a^t etìam fuperent , oblique ad orbitam feruntur , per 
eamque ad oculì fundum pertingunt , magis , aut minus ex 

interno latere , quod verfus nafum efi, femper tamta ex. 
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XXXIX. 

Cacterum, si summa diligentia Retlnam tuni»; 
Cam consideremus, ejus fibrillas, atquc mtdul^ 
larem mucaginem membranaceo quodam praeter 
modum subtilissimo strato sufFulciri videmus, 
quod certe faftum videtur ab illis membrana- 
ceis cellulis, ex quibus cdLulosam , spongio-: 
samque nervorum fabricam aliqua ex parte con¬ 
fici docuerunt WILLISIUS, CowPERUS, DU Ver.- 
NOi , aliique. Praeterea in optime conglàciato 
oculo per retlnam tunicam , tamquam per tal- 
cum , nonnulla peHucida exigua vascula ab ipsa 
memorati tuberculi regione protraila observavi , 
quaj lymphatica credidarim; ramusculos ex iisdem 
non vidi, at vidi certe in alirs oculis lymphati¬ 
ca arteriosa , atque venosa vascula in rttiriam. 
ex choroide , aut in choroidem ex retina evasisse, 
aliquo etlam habito cum cellulis humoris vitrei^ 
aut crystalllni commercio . XL. 


■ - r ■ -* 


iodem in homine , aliifque anìmantìbus , etfi in cfina^ 
€eo , 6* vitulo marino oculi asti refpondeant , cum ocu-^ 
lo contìnui . Hi nervi ab exortu^ loco corticalem , feu 
cineream J'ubflantiam interiorem habent, meduliarem, & 
candìdam extsrlorem , fibrilUfque tenuibus , gracillimìs j 
ejusdem flruSlurai cor^rufli videntur ufque ilLuc^ ubi,orbi^ 
tam penetraturi, a Dura Marre vagìnam forum .obn^ 
nent , atque illic fibrìllarum funiculi crajjiores videntur ^ 

tamquam virgulaa, 6* cerebrofatn, dicam ^ maurìam 
omnino prasfeferunt. BulfFINGERUS a DU Vernoi rii- 
gatus accuratijf mum de iisdem examen inflituit , optìmis 
certe microfeopiis , at nihìl ultra obfervavit: MalpJGHIUS 
in pifee Xiphia nervum opticum deferibìt ex meditullio 
albce cerebrì fubflantìce in plicas adagio , quo explanato 
fat ampia haberetur placenta omnino ntedullofa ; in bove 
àutem virgularum fafdculos anìmadvertebat y itemque in 
homine , aliifqite animantibus : Utraque autem y plicafit 
nempe , aut virgulae , fangiiinea intercipiunt va/cula y de 
quibus num*. XXXVIII» y atque inter fe fe conneBuntur y 

vtl Ugamentofis, ita dicam^ fibris , a Dura Meninge 

eduftis in tranfverfum y aut obliquum , vel etiam virgulis 
aliu gracìlìoribUS , 6» laterdliter difeurrentibus , qua eU^ 
gantijjimum , & ordìnaùjjtmum rete conficiunt . 
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X L. 

optili cavita? tribù? humoribus occupatur, 
quorum posterior Vitreus dicitur,; medius Cry- 
staUinus , anierior Aqu&us . Humor vitrtus lim- 
pidissimu? est, faciemque refert limpidi vitri 
fusi , ejusque guttulae continentur in cellulis 
cujusdam subtilissimae , atque pellucidae capsula^ 
quam Fìtream, Hyahìdcm , vel Araneam vo- 
cant, in quibus certe conclusu? majoris densita- 
ti? , tamquam ovi albumen^ evadit y dum tamet^ 
a cellulis effusa? limpidissima aqua stillatitia vi- 
detur, cujtts porro densitas est ad aquas densi* 
tatem : ; 1024: 1000., vel 1029; 1000. 

XLI. 

Humor vìtnus majorem oculi capacitatem oc- 
«upat, nempe illud fere omne spatium , quod 
est ab oculi fundo ad processus citiares , atque 
in centro concavitatem habet, in qua posterior 
crystallini humoris pars contine!ur ; Vitrta tu¬ 
nica duabus constar lamellis, quarum exterior 
immediate desuper retinam capsulam conficit, 
in qua non solum vitrtus humor, sed etiam cry- 
Stalliniis contmttux y adtenditurque utriusque hu- 
moris anteriori faciei, atque circum crystallinum 
lineplis quibusdam nigris crenata videtur, hae- 
que sunt proassuum ciliariutn , qui ipsi adcum> 
bebant, vestigia. 

XLII. 

Interior vitrea: tunica: lamella plurima? cellu¬ 
la?, aut irregulares vesiculas conficit, in quibus 
humor vitrtus continetur; ha: cellulae, adnotante 
Cl. DemourS, invicem communicantes sunt, 
grandioresque exteriorem lateralem vitrei humo¬ 
ris superficiem tenent, reliquis eo magi? graci- 
lescentibus, quo magis ab iis recedunt ; hae po- 
stremae magis compressa:, longiores, latioresque 
sunt, atque aliquo ordine, tamquam radii, cir- 
«urm centrum posteriori? parti? humoris cry stal¬ 
lini 
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Vm dispositae, latiores versus Tttinanty ad ocuH 
acini acutas observantur ; quae anteriorem vitrei 
iumoris partem adimplent , gracillimae sunt, 
irque poliedros praestant, quos Gl. WaldscHI- 
MIDIUS paralUlipìptda dixerat , sunt tamen ir- 
ijgularis fìeurae. 

XLIII. 

In anteriore, dlximus, concavitate vitrei hu- 
noris ad. pupilla foramen crystalllnus humor 
adsidet, qui in serpentibus , piscibus pene 
s|haericus est, lenticularis autem in hominibus, 
& avibus, 8t prae reliquis animantibus ininus 
ex utraque facie convexus in homine , & simia; 
in vìtulo marino , aliisque amphibiìs lentis inter, 
& globi habitudinem accotninodatur, observante 
Cl. POUTERFIELDS . 

XLIV. 

Circumferentiam rotundam asmuiat, quam ta¬ 
men Cl. Petitcjs in aliquibus hominibus ex 
uno latere quarta parte unius lineae circuii 
ordinem excedere observavit, 8c certe, ut ipsé 
vidi, ex eo latere , ubi ptipilla foramen majo- 
rem arcum habere superius dicebamus, diame- 
trum persaepe habet in hominibus 4. linea- 
rum , vel 4. cum 1/4 , 4. lin. i/x , rarius 

vero 3. lin. 3/4 in adiiltis, at saepius 3. linea- 
rum 1/4 in pueris . In adultis crassitiem habe¬ 
re solet z. lin. 3/4, aliquando 1 lin. 3/4, sed 
in pueris z. linear, i/z. 

X L V. 

Convexitas anterior lentis crystallinct in ho¬ 
mine portionem sphaerae efììcit, cujus diameter 
est 6. linear, i/z.-NonnullcE quoque reperieban- 
tur in hominibus astate proveftis, quae certe ex 
anteriore parte planae videbantur per longitudi- 
nem z. linear., Se quarum convexitas videba- 
tur portio sphaerae, cujus diameter esser 25., 
aut 30. linear., quod certe rarissimum est. 

Re-, 
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Reperiuntur etiam aliquae solummodo 5. 1 
near. i/z, quod asque rarum est, nisi ex pue^ 
oculo desumptae fuerint. \ 

XLVI. ' 

Convexitas posterior portionetn sphaerae exhi- 
bet, cujus diameter est 5. linear., raro 5. li» 
near. 1/2, atque edam 4. linear. 3/4 , ni^ 
quoque a puerulo desumatur ; aliquando etiait 
ex utraque facie sque convexa apparet len 
crystaLlina , tum in uno, eodemque homin^ 
ex altero oculo in anteriore parte magis er;i 
convexa, contra vero in altero. Casterum 
neratim cum Keplero statuere possumtis, anti- 
riorem lentis crystallina partem segmentum sph\~ 
roidis esse, circumduftione elLipstos circum eji^ 
axim t'adum , posteriusque segmentum conoidi^ 
hyperboUcce a rotatione hypcrboUs circa suuii 
axtm produétum. ' 

XLVII. 

In hominibus lens crystalUna pellucet, nul- 
lum propemodum referens colorem usque ad 
aetatem xxv. annorum, bine praecipue in centro 
luteo colore levitar infeda apparet, qui certe 
late per ipsam expanditur ineunte state, magis, 
magisque inde luteo colore crescente, & ver¬ 
sus peripheriam expanso, immo in senibus ali- 
quomodo ambra colorem refert, nec certe in 
utroque oculo semper sque intensus occurrit : 
in insedis, demonstrante ^VGKV^hexagonis cor~ 
ma divisionibus totidem respondent crystalli- 
na lentes, qus porro aurei, argentei, citrini, 
aut viridis coloris apparent, atque in causa sunt 
eodem colore pellucere htxagonas divisiones. 
Idem PuGET crystallinam lentem pellucidam 
ad Solis radios csrulei coloris apparerò seri- 
bit , viridis autem ad candels lumen, tamquam 
Zaphyrus. 

XLVIII. 


t 
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XLVIII. 

, Item in junioribus magis ad liquidiratem 
-Hccedlt lens crystaUìna , atque in foetù adeo 
moHis est, vX gelatina comparari possit, ineunte 
pQrro astate, ejusdem soliditas crescit ex quo- 
darti interiore nucleo ; quapropter si exsiccentur 
plures hujusmodi lentes, 5 z/3 , aut 3/4 partes 
evaporantur, atque intus cav$ reperiuntur, vel 
ad alterutram, aut utramque faciem excavantur, 
quod prascipue in junioribus , atque foetibus 
contingit ; verum si exsiccentur lentes crystalli¬ 
na hominum L., vel Lx. annor. , nullo pado 
alterutra facies excavatur , at solusimodo in 
auram abit tertia, vel quarta pars sili volu- 
minis. 

X L IX. 

CrystaUìna ergo lentes, quae in junioribus 
adeo molles sunt , crescente astate fìrmiores 
evadunt, ita ut in homine xv., aut xjt. annor. 
crystalUnl firmitudo asq^alis undique sit; pars 
inde, quas centrum occupat, ad aetatem xx,, aut 
XXV. annor. firmior evadit , quae certe flrmltu- 
do etsi ad clrcumferentlam protendatur , centri 
tamen, ìnquam, nucleus firmior semper est. Cl. 
Wintringam expertus est integrae lentis cry- 
stallina e capsula soluti densitatem esse ad 

aquas densitatem :: iio6.: looO) ìnterioris autem 
ejusdem nuclei densitatem esse ad aquae densita¬ 
tem :: 1148.; 1000. Hujusmodi autem densi- 
tatis ratio non eadem semper est , ncque in 
utraque ejusdem hominis lente; invenimus enim 
perpetuo sequi rationes n. XLVIII.. Lens cry* 

Stallina in homine est ad pondus 4. gr. in 
adultis , aliquando 4. gr. 1/4, & 3. gr. 3/4, 

atque in puerulis erat 3. gr. usque ad 3. gr. i/z. 
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L. 

Nonnulli crystalllnam lentem descrlbunt, ve- 
luti faiflam ex stratis invicem adjacentibus, &c 
superposltis , qu£ve comparantur ex Hbrilla ab 
anteriore parte ad posteriorem plicata, & ab 
hac ad anteriorem iterum, iteruinque condufta; 
& hujus quidem sententiae esse videtur Peti- 
TUS , atque liujusmodi strata , melonum costulis 
comparat, vel ceparum pelliculis ; at quum di¬ 
ligentissime in hujus struéluram inquireremus, 
ejusdem lamellae oblongae videbantur; atque eae, 
quae anteriorem , & posteriorem superficiem 

adimplent, anterius magis , quam posterius pia* 
nas apparebant, intermedia quidem minus lon- 
gse, magis reftae, veluti circuii radii, in cry- 
staLLini centrum convergebant , committeban- 
turque tamquam invicem adjeftarum serrarum 
dentes ; atque quum acutissimo cultro ex alti¬ 
tudine crystallìnas lentes dividerem, ejusdem 
lamellas nonnihil paralUllpìpedas observabam; 
tum etiam in muliere xxviii. annor., qux cen¬ 
trum occupabant lamellae, magis erant pellu- 
cidae . 

LI. 

Tunica Arachnoidts ^ quas vltreum continere 
diximus , anterius ad lentis crystalUna horiipn- 
tem , veluti in oculi axim , duplicata, capsulam 
conficit, in qua eadem lens continetur ; hanc 
ceparum cuticulae comparabant Galenus, atque 
VesALIUS ; at in homine ex anteriore parte 
non multum telae aranta crassitiem excedit, 
bine etiam subtilior est in parte posteriore, 
ideoque lens crystalUna in parte posreriore 
psrspefta , dum adhuc in sua capsula contine- ' 
tur , magis pellucida apparet, in brutis vero 
major capsulae crassities ejusdem pelluciditatem 

non immrhuit, imo, etsi crassior, est tamen 

magis, 



DE OCULO, 4y 

jnagis, quam in homine pellucida; hujus ca¬ 
psula densitatem ad aqu£ densitatem facimus 
:: 1046: 5000. 

LII. 

Ad ambitum lentis crystallìna exiguum ca- 
naliculum , ex duplicatione tunicae hysloìdis 
priestitum , observamus, quem circum circunr 
per altitudinem plicatum semper notavimus » 
isque canalis praecipue observatur, quando ex 
alterutro latere per tubulum aere impletur, atque 
vascula lyinphatica, quae a tunica choroide de¬ 
super crystallinam lentem producuntur, in caussa 
sunt memoratarum plicarum , propterea quod 
ea utrinque firma , & coalita aeri subtercurrenti 
non adeo facile cedant : si porro sine hujus ca¬ 
nalis Isesione a sua capsula crystallìna lens extra- 
hatur , nullo pa&o , nullo aeris impetu in mer 
inoratas plicas hujusmodi duftus evadere po- 
test, deficientibus frenis oh memoratorum va- 
sculorum laceratioaem, ex detra^a hyaloìdìs 
tuniche parte « 

LUI. 

Tunc autem hujusmodi canalis ad majorem 
amplitudinem extenditur^atque ut plujrimum i 1/4, 
aut I i/x, Se 2. liaear. latitudinem habet, nec 
quidem major est in maioribus animalibus,quem- 
admodum in bove, quod forte ex cry stallini 
figura ad globosam raagis accedente pendere 
existimamus ; raro aere, aut alio liquore turgi- 
dus invenitur, aliquando porro observavi, quod 
si, postquam in aqua per duos , aut tres dies 
vitreum , & crystalLinum detinuissem , posterio- 
rem inde humoris vìtrd partem in anteriora 
apprimerem, tenuissima lympha aliquando tur- 
geret, atque aliquando per hunce caniculum 
aerem insuflans , tunicam ipsam hyaloìdtm hu- 
morem vitreurn involventem luculenter inflari 
•bservavi . 

LIV. 


/ 


44 


DE OCULO, 


LI V. 

Magister Janus , & Clariss. MorGAGNIUS 
observarunt, perforata tunica hyaloidt in vitu- 
lis, aut bobus , sive recens, sive non ita re- 
cens occisis, illico humorem quimdam aqueum 
prodire , quod & in hoinine contingere ani- 
madvertimus, 6c quidem, bocce huinore ex 
vulnerata hyaloide defluente, eadem tunica con¬ 
tinuo corrugatur, aut flaccescit. Hic humor lim- 
pidus est, ÒC liquidissimus in homine , Cane , 
feli , lupo , lepore , vervece , agno , vìtulo , 
at in bove , 6c equo majorem visciditatem ha- 
bet. Hujusce humoris quantitatem in alterutro 
©culo majorem esse non semel observavi , aut 
etiam omino deflcere , deflciebat in quibusdatn 
avibus noélurnis, quas recens inciderain : An a 
vasis lymphaticis, quae superius n. XXX. me- 
morabamus, a diaphragmate in crystallìnum pro- 
du^is extillare dijudicandum? €erte in iis canibus, 
quibus jugularem venam ligaveram ( n. XXXI ) 
majorem hujus humoris copiam observabam, 
imo in aliquibus ipsam hyaloidem tunicam ni- 
mia hujus liquidi copia disruptam fuisse conji* 
ciebam ; cellulas vero omnes tum penitus qua- 
dam velati mucagine obliniri in adultis prae- 
cipue observatur, seu crassiori liquido, quod 
dudum in cane carcaria observaverat Steno, Sc 
revera id magis in piscibus , Se amphìbiis con- 
spicuum est. 

L V. 

Praeterea non semel observavi alìquam illius 
liquoris copiam in anteriore humoris vitrei par¬ 
te , qua posterior lentis crystallince pars adhas- 
ret ; erant liquoris guttulae extra cellulas, atque 
prò certo habe®, nullas vitrei cellulas, ex qui¬ 
bus hufusmodi liquor prodiisset, disruptas fuis¬ 
se . Quid porro , si vitreus humor sibi reliftus 

hujusnvodi liquorem exsudat e cellulis, quae ne 

qui- 
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quldem lacsae fuerint, atque in nonnullls homi- 
nibus , aliisque animantibus, adnotante V 4LSAL- 
VA , vitrti loco aqmus humor inventus fuerit? 

L V I. 

Ex Retina arteriolls ( n.XXVIL, & XXXVIII.) 

in hyaloidem tunicam nonnulla: protrahuntur 
tenuissimae , ncque admodum ramosae , quaeque 
non solum perejus tunicae externam faciein per- 
repunt, verum edam inter ejusdem cellulas, per 
vitreum Sc crystallinum protrahuntur, iisque pe¬ 
ne totidem respondent venulae, venarum ch»~ 
roidis ^ aut retina soboles, vel in nervum o/»//- 
cum continuata ; in lepore, canibus venaticis, 
post laboriosissimas excursiones enecatis, inter 
humoris vitrcì cellulas , itemque crystalUna len- 
tis capsulam elfus' sanguinis guttulas, tamquam 
cinnabarina punéla, observabam. 

L VII. 

Reliqua tandem oculi cavitas, qua: a lente 
crystaUina ad cornea lucida ambitum meticur, 
liquore adeo tenui , limpidoque repletur, ut 
Aquei noinen habuerit, immo propterea quod 
in glaciein non converteretur in catopardo, spi- 
rituosum , aut aethereum vocabant PARistENSES; 
bic non in capsulis colle£lus, sed elFusus subter, 
Se super diaphragma constat, citoque regenera- 
tur, si a cornea vulncre effluat; densitatem ha- 
bet ipsa aqua minorem , nempe :: 975> » vel 
981: 1000. , crescente porro aerate majoris 
densitatis evadit, pene : ; 990., vel 991: 1000. 
viscidior est in bove, vervece, erinaceo. 

LVIII. 

Ea pars cavitatis oculi, qua: ab anteriore fa- 
cle lentis cryiuUìna ad anteriorem oculi finem 
terminatur, in duas Cameras Anatomici parti¬ 
re co”Sueverunt, atque de earum amplitudine 
\VooLHOUSE , Heisterus , Petitus , aliique 
litem habuere i ampliorem nonnulli dicebant a 
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vitrei f & cristallini anteriore facie ad dia- 
phragma , & secus alii a diaphragmate ad cor- 
neani lucidam ; hinc ventum est ad experlinenta, 
atque' in conglaciatis oculis rainorem huinoris 
aquei quantitatein in posteriore, quam in ante¬ 
riore camera observarunt ; ego certe congelati 
humoris aquei stratuin 1/3 i. lineae inveni in 
camera posteriori, dum in camera anteriori aquei 
massulam reperirem, quae esset portio sphae- 
r$ 6 3/4 linear, , alias stratum aqueum camera 
posterioris e rat quidem 3/4 1. lin. , massaia 
anterior portio sphaerae solummodo 6. lin,, Se 
1/2 ; at semper camera anterior majorem aquei 
quantitatem continere vldebatur. 

• LIX. 

Quum vero constet humorem oculi vitreum 
primum , hinc crystalUaum , postremo aqueum y 
quem nonnulli congelar! negabant, in glaciem 
concrescere, atque quum humores algore densati 
majorem aream occupent , nonne dubitandi 
locus esset, quod postici humores prae aqueo 
in glaciem adafti hunc in minus spatium cohi- 
buerint , atque propterea tum posterior camera 
anterius presso diaphragmate , produftoque cry- 

stallino minor devenerit ? Ego certe expertus 
sum y quod. ex duobus unius cadaveris humori- 
bus vitreis , qui in glaciem concreverant , alte- 
rum amplitudine 3/4 i. lin., altitudine 1/13 i 
lin. excesslsse, alias solummodo 3/4 1. lin., 
aliquem vero setuper fuisse altitudinis excessum ; 
ita ut non raro viderim ex ita adauòìo humo- 
rum volumine diaphragma y quoà planuin descri- 
bebamus n. XXlb, aliquomodo convexum deve¬ 
nisse : Lens crysialUna ob quemeamque algo- 
rem non ampliatur, imo volumine decrescere 
observamus. 


LX. 
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LX. 

Praeterea difficillime ejusmodi oculos habere 
possuinus , ex quibus nulla humorum pars fue- 
rit evaporata, ncque partium situs ad minimum 
mutatus , unde CÌ. Haller , cujus certe judi- 
cium aestimandum, summam adhuc in hac re 
obscuritatem esse admonebat, immo posterior 
camera ipsi aliquando major re vera visa est. 
Ophialmomttrum diu exoptavi, at mihi hoc de¬ 
ficiente y camtrarum amplitudinem per cataraclx 
tnchelrtslm in vivis accuratius designandam in- 
sumpsi : quapropter in vivis molossis inflifta acu 
quantum fieri posset ( & quas quoque exilissima 
esset ) ad anterlorem crystallini faciem , adeo 
exigua erat altitudo spatii ab acu ad pupìllam , 
ut ab anterioris camerce amplitudine posterior 
non paruin deficere videretur, quod certe jam 
adnotaveram quando in Nosocomio D. Joan- 
NIS cataraUas in vivis hominibus dexterrlme 
deponebat industrius , 5c experiens Cblrargus 
Jo. Baptista Verna, ncque objiciendum existi- 
mamus posteriorls camerce ampliorem perimetrum, 
anterioris camera amplitudinem acquare ; nam 
certo scimus crystallini circulum vitrei humoris 
ambita circum circa aliquomodo excedi , quod 
probatum credimus a vestigiis processuum dlia- 
rium , quae in anteriori vitrei humoris ambita 
semper apparent, atque prasterea observamiis 
in oculis congelatis giacici stratum in camera 
posteriore versus lentem crys'tallinam crassitle 
crescere, utpote humoris v/rrei, ut ajebam, ambi- 
tus, diaphragmati contra Ugamentum ciliare quam^ 
proximus, ambitus crystallini altitudinem exce- 
deret. 

LXI. 

En optici instrumenti elegantissimam struéhi- 
ram, alio quocumque longe perfeftissimam ? In 
molli pinguedineo pulvinari, quo repletur orbi¬ 
ta 
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ta, resldet Oculus, ad eumque sex protenduntur 
musculi : horura quatuor reeli vocantur; propte- 
rea quod ab orbita? fundo ad oculum refta pro- 
tendantur , reliquos duos obliquos nuncupant 

ob direftlonem , qua ad suam bulbi partem 
accedunt. 

LXII. 

^ Quatuor reftl ex profundiore orbìtee recessu 
ci Dura Matris parti affiguntur, qua? optìcum 
subeuntem nervum deSerit in orbita pericstium 
evasura, eoque modo, ut tamquam ab angulis 
parallelogrammi acutanguli, nervi optici perime¬ 
tro circumscripti, non propius nervum affigan- 
tur, ut inde musculi, ne vi quidem adhibrta 
avelli possint ; detrahendo vero ab ipsa orbita 
illam, quam diximus meningis portionem , cunr 
hac faciliime deponuntur, in ejus pyramidali 
inversa capsula conclusi, ideoque viderpus, non 
eam a musculis pertundi, ut se ossi infigant, 
sed per hanc , cui valenter infiguntur, ossi affigi, 
quod luculenter demonstravit Eustachius . 

L X 111 . 

Quemadmodum autem oculus ita confìxus est 
In orbita , ut ejus axis orbita obliquus sit, & 
globus exteriori sinui majore convexitate obver- 
sus , bine quatuor refti oculorum musculi non 
omnino reéfi, ncque inter se paralleli, aut 
cequales sunt, sed interior solus , qui omnium 
brevissimus est, re£fa allquomodo protenditur, 

& secus exterior, qui, majori globi segmento 
se se accommodans, longior,atque convexiorut- 
plurimum evadit ; angulus , seu punftum, a quo 
hic musculus enascitur , interno aliquando ela- 
tior mihi videbatur, tum non adeo curva hujus 
musculi pars lacertosa in iis cadaveribus, in 
quibus exterius orbita latus minus concavum erat 
(num.III. ). Reliqui porr® duo superior, & 
inferior ejusdem sunt longitudinis , obliquitatìs, 

&c 
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& convexitatis , qu$ qculi obliqultatl, & cqn- 
vexitati respondet ; singuli autem ab exorrus 
loco carneo-tendinci mox gracilescunt, &; tere- 
les fere fiunt, bine magis plani. Se ampllores, 
donec ad anteriorem oculi partem pervenerint, 
in quadratam illic aponmrosim evadentes, eaque 
circum basim cornc<z lucidcz ita affiguntur, ut 
quammaxime connascantur, quapropter a scU^ 
ronca dividi adeo facile non possine, ideoqne 
nulla ex lis partialls oculi tunica efficitur, quani 
Tcndineam^ Innominatam vocantj Brigg,SIU^, 
Se Steno tum m cotnzam lucidam barumee 
aponeurosìurn fibrillas scribuot produci, quod certe 
autopsia docet • 

L X I V. 


Oblìquorum inferior unus, alter superior est: 
inferior omnium brevissiinus ad anteriorem par¬ 
tem fissura orbitaria^ quse in sinu anteriore 
est', ab osse maxìllarì superiore , inter armonìam 
ejus ossis propriam, Se os unguìforme^ oritur prin¬ 
cipio angusto tenui, tendineo , a quo carneus., 
Se paullatim latior, crassiorque primo, poét 
tenuvior sub oculi globo repit ad ejus externum 
latus, atque ultra mediam rotunditatem, quse est in- 
fer corneam^ Se nervum opticam^ desinit extremo 
tendineo , tenui, Sc lato, eoque per lortgitudi- 
nem scUroticoe se inneftens. 

LX V. 


- Obliquus porro superior singulari artificio, 
prs reliquis oculi construftus est : juxfa 

internum latus reUi superioris angusto., tenui, 
undìntoqut nascitur principio , giacili deinde 
ventre, eoque ad medium longitudinis infume* 
scente, post detumescente, quamproxiine in¬ 
terno orbine lateri appressus, procedit ad orhim 
majorem sinum , ubi in gracile,m tcndinem abit: 
illic vero speciem orbìcuLi ossi fr»ntis sub su- 
percilio juxta sinum majorem affixi periransit, 

Berte, tom, x, mAl. deg. occhi D 
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transiehsqùe, se circum canilaglntm ejus deor- 
sum curvata 6c, cum elapsus ex eo est, retror- 
siim sijr.iil, Se in latus externum descendit ad 
superiorem partem globi oculi, ad quem appro- 
pinquans latesclt, Se extenuatur , seque sclero¬ 
tica inserit paullo post mediam sunimam partem 
globi: aliquando videre contingit ex refti externi 
aponeurosi fibrillas tendineas cum obliqui majoris 
aponeurosi intermixtas fuisse , atque in scleroti- 
(am insimul continuatas. 

LXVI. 

Orbiculus autem supraclidlus constai ex tenui 
cartilagine transversum concava, Se seinica- 
nali simili, a posteriore autem parte in priorem 
orbiculata, a cujus extremis orta, Se ossi fron- 
tis affixa tigamcnia tenuvia orbiculum perficiunt, 
crassitudini tendinis obliqui sua diametro respon- 
dentem ; ita tamen, ut tendo ille libere per 
eum mobilis sit, inobilis quoque ipse orbiculus^ 
qui cartilagini sua tendinem sustinet, Se conti- 
net , permittente quoque figura canilaginis , ut 
tendo ante eam , Se retro faciliime volvatur. 
Ab hoc orbiculo tendinem ad globum usque co- 
mitatur vagina cedens, Se lubrica. 

LXVIL 

Cl. Siegfried Alsinus , hujus saeculi Ana- 

tomicus praestantissimus , gracillimum aliquando 
invenit musculum , obliqui superioris comitem , 
cum eodem cnascentem, atque juxta orbiculum in 
tenuitatem se ddatantem , evanescentemque in 
lubricam , laxamque membranam , quas tendi¬ 
nem oblique compleftebatur , quem aberrantem 
forsan obliqui partem credebat, vel quintum 
reShim, quem describit Molinettus : anno 
T747, die 4. Februarii , quum oculi inusculos 
in Theatro Anatomico praepararem , & reliouas 
Odili partes, musculum ipse quoque vidi, obli¬ 
qui superioris «que crassum , evanescentemque 
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in siinllem membranam, qu^ ad '‘exteriorenj 
oculi partem producebatur, he inter superiorem, 
& internum finiebat, oriebatur autem 

inter reSum superiorem , &: ohlìquum majomm 

LXVIII. 

Valsalva annulos Òuos undlnco-carneos de- 

scribit, quorum alterum a commissis tendìneo* 
carntìs fibris musculorum nBorum suptrìoris^ ìn^ 
terni , & ìnferìorìs circuin nervum epticuru 

preestari docet, alterum porro minorem a fibris 
ejusdein naturse muscuioruin obliqui majoris ^ G* 
nBi extcrni ^ circuni nervum mocorium ^ pa^ 

ris tertii. Cl. Morgagnius, opcrum Valsal- 

VjE ingenuus commentator, nnmquafn videre 
potuìsse fateiur, ullam cujusvc miisculi fibram 
carnea/n suum recium iter rclinquere ^ ut fe fc ia 
annulum intorquertt ^ Annidi autan loco perspe- 
xit in foemìna saleem provcclce cetatis Uneam 
quamdam undìneam^ ti nervo non quidcrn undi*^ 
que , sed fere undìque circumjeSam ( Ego fere 
semper in omnibus , quae ad id incidi cadave- 
ribus, tendineam lineain observabam ) ; in hanc 
Uneam ipsa musculorum capita desìnebant , 6* 
certe aliquid tendinei exterius quoque ad extre* 
miim musculorum alicubi apparebat^ sed minuSy 
quam interius . 

LXIX. 

Porro allquando perspicue vldimus horumee 
musculorum aliquos rei\a suas fibras in utrosque 
netvos inserere, idque interdurn adeo praeclare, 
ut nisi maximam fibraruin partem vidissemus, 
se se extra nervum illum , ut superius diceba- 
mus n. LXII. , in ipsius membranam defigere, 
facile credere esset, non aliunde musculosj quain 
a nervo, initium capere. 

LXX. 

In Quadrupedibus, iteinque, ex piscibus, in 
Phocena septlmus oculi mnsculus occurrit, qui 

D z eodem 

I • 
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eodem pafto , ac quatuor reBì , a J}ura Maere 
exoriens, & refta procedens , in schrotìcam 
infra insertiones caeterorum inusculorum inseri- 
tur y in quatuor, vel etiain quinque portiones 
carneas veluti in totidem rcUos divicluus, huncque 
perjicram /esalius homini contribuit : praete* 
rea CI. Douglass in cane observavit parvum 
musculurn , qui prodit prope obliqui superioris 
ortum , inoxque, evadens in tenuem undintm y 
trochUcc inseritur ; qui cert^. videtur musculus ^ 
quem edam ex homine describebamus n.LXVIL 

LXXL 

Orbita y iti qua continetur oculus, duabus se- 
Kiicircularibus 5 seu lunatis cordnis , c\u 3 iS Palpe- 
bras vocant, obvelatur y suntque produca cutis 
ab utrisque orbita arcubus , cui miiscuUy pingue* 
do y gianduia. y tunica substernuntur . Superior, 
quae major est, illic ubi a superiore arcu 
cnascitur, elatior est, pilisque obsita, quorum 
arcuata series Supercìlium vocatur, quod a nasi 
radice versus oppositum orbita sinum semper 
minus, & acutum evadit, pilis ad eam partem 
utplurimuin reclinatis . 

LXXIL 

A processa ossis frontis prope ìnternum orbi* 
ta sinum supra coalltum ossis nasiy ut & prò- 
ctssus superioris ossis maxilUris cum frontali , 
modo uno latiore, modo duobus, modo tribus 
nndinosis acutis principiis quasdam enascitur 
non adeo tennis fimbria carnea, quae inde paul- 
latim latior , & primo crassior , inox tenuvior 
decurrens oblique extrorsum , sursumqiie per 
dorsum supercihi inflexa, inseritur parti carnea 
museali occipiio-frontalis y fibrillis quibusdam per 
hunc penetrantibus in cutem loco panilo aldo- 
re, quam est pars inedia supcrciliorum y ubi & 
cum orbicularl palpebrarum pauculis, tenuibus 
fibrillis «onfundi videtur. 


LXXIH, 
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LXXIII. 

A superiore, &c inferiore orhit<z arCu, tam* 
quam ab ejus periosteo , tennis simulque tensilia 
membrana sub universalibus palpebre^ teguinen- 
tis ad extremam earum oram, quae cartilaginea, 
est, porrigitur, eique in utraque palpebra affi- 
gitur, hancque eam nos ess« existimamus, quain 
WiNSLOWlUS tanorum ( ita enini vocantur car^ 
tilagineoe paLpebrarum orec) ligamenta dixlt* 

LXXIV. 

Horumee Ugamentonim^ quod supetloris pai» 
pehrce est, musculum obtegit , cui est origo à 
superiore parte foraminis ossis multiformìs super 
reùum oculi musculurn superiorem , cufn quo 
cohaeret una cum nervi optici vagina^ abeoque 
‘loco angusto principio exortus , se primum 
modlce diktat, posteaque seusìm longe inagìs, 
totus prstenuis, a principio tendineus , inde 
carnfeus , pritnumque crassior, post extenuatus, 
&: ad postreraum in aponeurosim tenuisslmam 
conversus, qua adhuc paullatim exilescente, ad 
careilaginern palpebra superioris pertingit, Se 
affigitur , sicque decurrit, ut primum reftiore 
duftu conscendat globum oculi, dein clrcuin 
eum se demlttat, atque, quum propius tarso 
cum praedifto ( n. anteced. ) superioris palpebra 
ligamento coalescat, illud rnagis crassuiii evadic. 

LXXV. 

In ^plncleris porro modum utrique palpebra 
musculus Form® ovatas, tegumentoque similis 
circumducitur, quem orbìcularem vocant • Hic 
autem a majore sìnu orsus , cicumiens oram 
orbita simul cum utraque palpebra , fursus ad 
cumdem revettitur ; quemadmodum suo in 

sinu e superiore parte inhaeret tum ossi fion^ 
tìs statim supra priorem, seu anteriorem partem 
ossis unguìs , tum vicinai parti ossis maócillarì$^ 

•superioris , deinde Se superiori parti ligamentì^ 

quod ‘ 
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quod ab oste maxillari superiori , e regione 
commissura palptbramm in sinu majore ex trans- 
verso ad commissurarti \\\à\Viàtà\iA\xm^ prò lon¬ 
gitudine sua laiLim, planum , robustum . Infe- 
non m eodem sinu inhaeret or<e fbraniinis oculi 
fafta a processa nasali ossis maxìllans supe- 
rioris , itemqiie inferiori parti Ugamtnti , Se qua 
hìs inha:ref tendinosus est ; prteterea exigua por- 
tione sinurn majorem aliquando circumit , ea 
non affixus parti alicui. Est vero insignior, Sc 
crassior , qua ab ora foraminis oculi incipit, 
exilior , angustiorque , qua a llgsmento , illa* 
quoque parte crassior nianet, & latior, hac, 
qua in primis palpebra obduétae, tenuvior, Sc 
angustior, quamquam non admotlum crassus sit: 
prster palpebras superius extremam postremo 
descriptl musculi oram obtegit, totumque tenet 
superedium , magnamque gena partem , 6c quod 
a sinu Interno usque ad temporis regionem est, 
CLim harum partium cute intervèntu pannìculi 
adiposi omnl exteriori amplitudine sua conglu- 
tinatus, tum etiam juxta eamdem supercilii par- 
tem, eaque, extimus ejus margo ex fasciculis 
laxius conjunftis constar, reliquo mu'sculo striélius 
<:ompa£ì:o . Et fere solus ille margo circum si- 
num alterum contlnuus est: partes enim , qua: 
per palpebras incedunt, suis fibris ultra hunc si- 
num conveniunt in angulos acutos, se seque de- 


ciissant, implicantque , ea parte 
dima , Se aliquando ttndineunt 
clentes. 

LXX VI. 


frequenter ten- 
discrimen effi- 


Vidlt Albinus easdem partes difto in loc* 
siinul in acutum mucronem abeuntes , panniculo 
adiposo innexuin , ingentemque illum orbicularis 
marginem , quem ex supercilio circum sinurn 
internum in gcnam continuo duftu incedere ob- 
s«fvamus; interdiim ab inferiore hujus musculi 


parte, 



/ 
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patte, <^uje juxta eumdem sinum est, & quac a 
supcrciLiari ^fit , pergracilis secedit poriio , de^ 
scenditqne oblique, mox adjungens se ad exter 
riorem margHìem levatoris labii superions, aut 
ad Zigornaticum minorem , &. cum eo per la¬ 
bium illud dispersus : hicque videtur ille, quein 
Heisterus deprtssonm palpthrct infirìoris vo- 
cat ; eum porro ab cute gcnarurn , &i quanao- 
que panim ex osse jugali provenisse, termina- 
tumque in inferiorem orbicitlaris oram, observa- 
vimus . 

LXXVII. 

Quaeque palpebra interi us obvelatur altera tu* 
nica ^ tenui, albida , &; elastica, quas ab supe¬ 
riore, interiorique utriusque palperà tacie, sa¬ 
per anteriorem oculi partem cirCum cornuira la* 
^idam , veluti ab oculi musctllis n. LXVIIL 
LXIVp LXV. reflexa, applicatur ; hanc tunicam 
conjunSLvam appellant,atque nonnuUi totani cur-4 
niam lucidam abeadein obvelari scribuat, sed de 
hujus tunic<z elongatione vid. n. X. Albidarn 
hanc diximus , St revera albida ex propria sub- 
stantia est ; porro quum ab ophtalmicìs sangui- 
peis vasis, inferius describendis, ad hanc tunU 
cam plurima corrivent vascula , tota tubescir, 
rubescic tamen minus, quum oCulutn attìgerit ^ 
& sub hac tunica non inconspicua est CdluLa- 
ris substantia , utraque certe patte, qua nempe 
palpcbrdm ^ quaque oculum tangit* 

LXXVIIL 

Parti hujus tunlc0 subpalpcbràti plurimi ext- 
les sunt gianduia? ,* pra^cipue ad superiorem , in- 
terioremque tarsi 2 onam, quse du£lus habent 
txc&rnmus ^ parallelo fere trartìite hanc tunicam 
penetrantes, hiantesque versus oculum, ut aU- 
qualem lacrytnalis lymphse partem exstillent 
in superiori palpebra longiores sunt duftus, tie 
adeo , magis vero reftì , atque breviy^®* 

i 
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in inferiori palpebra: has omnes, tum quac per 
palpibrct aream sunt, tum quae tarsi arcum oc- 
cupamt y lacrymates cum MeybÓMIO plurimi 
Anatomici vocarunt, quae porro per palpebra 
aream expatiantur, sibactet videntur : praeterea 
cum iis glandulis interspersae observantur nerveae 
quasdam papillcty de quibus inferius. 

LXXIX. 

Major aiitem lacrymarum scatebra est quae- 
dam gianduia , quae pene ad exteriorein orbiti^ 
sinum y in propria foveola, quae in osso est 
insculpta, jacct: haec est racemosa, conglomera¬ 
ta , amplitudine fabam utplurimum excedens, 
nec adeo crassa, eaque tenuibus quibusdam du- 
flulis, quorum numerus constans non est, utram'* 
que palptbrct tunicam oblique |?^etrat , magis 
semper versus exteriorem palpebre^ angulum, 
ubi deficit lacertosa eUvatoris palpcbr<z pars, iique 
adeo consplcui sunt, ut hos noverinf Fabri- 

cius ab Aqua-Pendente , Berengarius 
Garpus , Fallopius , alilque . 

LXXX. 

Inter cujusque palpcbr<z tunicas limbus car** 
tllagincits in suprema parte intercipitur arcuatus, 
rotundus , crassior certe in medio, tenuiorque ad 
angulum externum , quain versus nares, & tar- 
sus vocatur, ex eoque pili assurgunt , qui cUia 
dicuntur, e^que gianduia;, quas sub palptbrls 
interspersas dixinius n. LXXVIIL , confcrtiores 
sunt ad superiorem utriusque tarsi oram , du-, 
^lusque habent super tarsorum dorsunt inhiantes 
non usque ad coniaftum utriusque palpebra ver¬ 
sus angulum internum tarsi prosequuntur , sed 
quando ad eum ita accesserint, ut duae soluuv 
l.'neae sint ad eum angulum , illic terminantur , 
d'^cllnante rellquo utriusque palpebra limbo ab 
(Ursoruni libella, ut inferius dicemus. 


LXXXI. 
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LXXXI. 

Bum cutis externa circum angulum palpthra- 
rum internum coar£):ata inclinatur, eadem emit- 
tic prociudìonem aiiquam, tamquam .xhordam 
album , ttnuem , tlasticam , magis planàm^ quam 
rotundam^ planìtitbus pennìformibus sursum^ ac 
deorsum speclantibus , ex eodetn angulo ad prò- 
ctssum ossls maxìllcc superiori , qui ad forman> 
das aares , Se oculi orbìtam concurrit proxìme 
infra armoniam , qu£ cum osse frontis coagtnen- 
tatur, horl[ontalìter extensam . Hsc produftio 
disputationibus subinde obnoxia fuit ; quidam 
eniin ligamentosam naturam ijdi tribuerunt, aliì 
voluti undinem teretem musculi orb 'uularis pai- 
ptbrarum designarunt : Cl. Bianchi Prsceptor, 
inquam, meus in perpetuum colendus, frcnulum 
vocat, tendinea quadam textura sarcitum tarti- 
quam orbìcidarls museali tendo , ejusdemque 
frenuli productiones duas , seu duo lìgamentula 
faclt , quaé ad angulum internum ex junclis pai - 
pebrarum oris emergunt , & inter se se inclinata^ 
reclu ad nasum percUrrunt , tibi ad^extimam ejus 
faciem supra ossis unguis regionem cum ejusdem 
tigumentis intermixta desinant , tandem inter 
se se junUa indivulsa certe , & (equabili cum 
cute continuitate y ut videro est apud Q. Weit- 
BRECHT. 

LXXXII. 

Est Igitur base prodii£lio vere tendinosa^ tcn- 
sionemque suain srriftiorem naneiscitur a CD- 
hajsione cum marginibus ciliorum palpebrarunt 
num.LXXX. in hoc angulo interno coalescen- 
tium, quaeve cum undinls originibus concre- 
scunt. Obtegitur plerumque a musculo pyrami^^ 
dall nariuin, a fibris musculi supcrcilìarls ^ atque 
a lacertulis adsititiis musculi orbicularis palpebra'^ 
rtim^ prsetereaque , quod magis ad ejus finnitu- 
dinem contribuit, oscifaus adfigitur, ut in num, 

antecedi LXXXIH. 
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LXXXIII. 

Ab interiore tarsorum t^TxninOy quiqtle a pal^ 
fthrarum commìssura vix per duas lineas distar, 
earum cutis refta protenditur, nonnihil oblique 
per ambas palpcbras descendendo , atque iliic, 
ubi curva tursorum linea cum refta reliquae 
palpebra continuatur, apertuin , eminensque est 
utriusqae tarsi principium, osculumque in utra- 
que pàlpebra cartilagineum format ciijusdam du- 
ftus y qui ab eininentiori ilio loco oblique ver¬ 
sus intemiim orbita sìnum produeitur ; oscula 
illa Lacrymalia Pancia vocantur, continuatique 
tubuli DuSus LacrymaUs m Hos jam bene no- 
verant FaBRIcius ab Aqua-Pendente , & 
Fallopius; in oculis y inquit Fallopius 

Urmiscre Anatomici duo foramina , quorum unum 
est in palpebra superiore , alurum in inferiore , 
in viventibus adhuc hominibuSy si quii inspice-^ 
re voluerit , apparentia , qua foramina habent 
meatus y qui sub caruncula encontèdos, ve/ epi^ 
cantidos. dìBa uniuntur in quemdam communem 
sinum in narium cavìtatem desincntemy per cuna» 
lem proprium in osse squamoso , quod inurnum 
angulum speBat y ìnsmlptum. 

LXXXIV. 

Ea pancia y sQ\x oscula lacry malia haud in ipsis 
tarsis y sed ad internos tarsorum liinites ita sunt 
insculpta, ut, si eadem videre velis , palpebra 
exterius devolvi debeant, atque ipsorum carti^ 
lagineurn osculum , quod anniilum alii vocant , 
ac perperam, non enim omnino rotundum , sed 
spharoideum videtur, nihil aliud est, nisi tarso- 
rum perforata pars; quemadmodum oblique prò- 
tenditur ab punBls ad palpehrarum angulum cu- 
tis, ita Se oblique protenduntur inter utrasque 
palpcbrarum tunicas lacrymaUs duefus , quos 

Anelius a similitudine non absone Lumacum 

coraua 
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tornua vocavit : ii membranti sunt, cìlindracet , 
adeoque parvae cavitatis, ut tenuissimum stilum 
vix admittant, imo aliqoando solum tenuissi- 
jnam setam, non est tamen , quod ampliati 
non possint. CI. Monroo horuince duftuuin 
superiorem inferiore longiorem facit, & magis 
oblique ad saccum num.Lxxxvi. continuatum. 

LXXXV. 

Exterior tunica pallidiuscula est , interior 
autem aliquomodo rubella, atque succosa, eaque 
exiguas efficit rugas , seu plicas , quarum obser- 
vationem Chirurgo praestantissimo Oculario SaN- 
cro Yuesio WiNSLOwius contribuir, at has 

ex Veteribus BeRENGARIUS CaRPUS jam 
adnotasss videtur, easque villos omnium, mo- 
dorum appellavit , atque, quum hos villos, seu 
repagula exigua stilo probe senserim, apertisque 
duiflìbus viderim , mirabar maxime , quod 
Mey'bomius , fingi tancttm , non revera esse 
dixerit. 

LXXXVI. 


li du£lus, qao magis ad internum orbita si- 
num properant , eo magis in acutum angulum 
confluunt, donec terminentur ; quo autem mo¬ 
do terminentur disputant nonnulli Anatomici : 
alii enim ex iis duftibus, ad internum palpebra 
angulum properantibus, priusquam in saccum 
aperiantur, communem utrique coalescere du- 
clum ; alii porro utrumque immediata in saccuni 
aperiri contendunt : atque ego, quuin in hanc 
rem pluries summa diligenza inquisivissem, re¬ 
vera observavi duos lacrymales duftus ultra ca- 
runculam , priusquam in saccum lacrymalem di- 
ftum facessant, in unum confluere brevissimum 
tnbulum , qui vix 1/3 i. lin, longitudinem 
tequaret, atque hic oblique interiora versus, ad 
nasalem ossis maxillaris superioris apophysim , 
ubi ossi unguiformi approximatur., pertingit j 

inde- 
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mdeque ad eamdem apophysim intra semiluna-> 
tfim ossis unguiformis foveolam ampliatur in 
parvam quamdain veslculam , Saccum inquam 
Lacrymahm diftam, quae piane est ovata, atque 
fornicata ita , ut ea vesicula suo fornice mox 
descripti tubuli libeliam in ossis unguiformis 
foveola non parum excedat, contìneturque illic 
ab orbita periostio ossis unguiformis foveolam 
obtegente. usque ad oram tubuli saccum pene- 
trantis, atque Ugamentula , quae hunc saccum 
firmantia describuntur , sunt profefìo lacerati 
hnjus perìostù fragmenta , quod certe pcriosuum 
magis ad latera foveolae firmatur, saccumque 
ibidem tenet, qui vix inde foveola fundo adhaer 
ret, periostio ibidem quoque deficiente 

LXXXVII. 

Glandulas quoque buie sacco attribuunt, quas 
nondum vidimus ; profetilo haec vesicula pro- 
priam membranam habet a narium pituitaria^ a 
periosteo diversam , pulposam , rubentem, vascu- 
losam , a qua ad subjeélum adeo porosura os 
anguiforme frequentes arteriolae demittuntur, 
gianduia vero nusquam apparebant, nisi glan¬ 
dulas nominare velimus exiguissimas adventitias 
vesiculas , crasso muco , aut aqua plenas, quae 
certe aliquando occurrunt in adeo succosa tu¬ 
nica . 

LXXXVIII. 

Sub ossis unguiformis cavea angustior reddi- 
tur sacciformis vesicula , tubulumque in ossa 
nasi elongat, atque quum abrupta sit ossei du- 
clus cavea, bine non omiiino cilindraceus est 
contlnuatus duólus, quem ob situm nasalem no¬ 
minare possumus : is autem in suo descensu 
non refla incedit, sed nonnihil versus poste- 
riora, oblique descendit, ut optiine descripsic 
VerHEIENNUS , &C accuratissime delineavit CI. 
X-ECAT, atque per eam abruptain semitam con¬ 
ti- 
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tlnuatus éìuctus nasalis irregulans ainplitudinis 
evadit, sub inferiore osse turbinato inde valuti^ 
in oris caveam apertus : plura adhuc de lacry- 
malibus duBibus mihi superessent dicenda, 
quae tamen modo praetereo , nipote Praeceptori 
meo reservata, cujus certe opera bisce duftìbus 
historiam Anatomico-patkologicam numeris omni¬ 
bus absolutam habebimus cum Iconibus, 
certe non improbabuntur ; mea enim diligentia, 
& industria, qua utebatur amatissimus Praeceptor, 
non exigua , ni fallor, fuit in praeparandis parti- 
bus ex optimis cadaveribus (*) • 



{*) Famosa sunt Cervi lacrymse , quarum receptaculum 
ita VVePFERUS j, Ann, 1676. die lé, Septembris 

** receptaculum lacryma Cervi primum iji sinistro latere 
„ excidi : postea à^'dextro , Ante exd^ionem observavi 
ay sulcum y seu crenam superficìariam , depìlem , coloris li* 
„ vidi y uncia unìus circiter longitudine ah oculi angulo 
„ majore ad principium usque leceptaculi extensam . Hinc 
j, pellem circumcirca ad ossa undique incidi ^ & ab asse 
yy rnaxiUa superioris separavi y 6* dum sinum receptaculi 
,, superficiarìuni existimavi y ipsius fundum ahscidi . In 
^y dextro Intere cautius processi , ac totum ex sinu osseo 
yy protraxiy sensim fibnllas y per quas cum periosteo co* 
yy harebaty ahscidi y ac integrum extraxì, In osse maxi-* 
yy mo maXillee superioris invenì sinum profundtimy artìcu* 
yy lum parvi digiti fere admittentem y acuminatum , to* 
yy tum osseum y nullibi perviumy sicura intra spinam orbita, 
yy oculorum ad latus nasi : bene periostioyalìaque membra* 
y, na nervea intus vestitum. In receptaculi parte postica 
yy dtios musculos carnealatos inveni , unum ab orbita oculiy 
,, alterutn a radice nasi oriundum, quorum tendìnes insereba* 
yy tur creme laterlbus utrìnqucyac si locum illud diducerent: 
yy prope tendìnes illorum tnveni musculiitn semìcircularem di- 
yy midii receptaculi orificiuruy versus argulurn minorem oculiy 
yy cingentem y in altero lacere versus radicem nasi vidi fi* 
,, brillas semìcìrculares , alteram partem ambientes . In 
yy parte ima receptaculi corpus glandulosum reperì nuce 
yy muscata mlnus y & cempressiusyValde durum y & tenaXy 

yy quasique neryeum , g^tiglio similius , quam gianduia 

„ cuivis» 
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LXXXIX. 

Illic", ubi confluunt duBus lacrymalts 
in ipso palpebra interiore angulo , transversim 
sita est caruncula quaedam oblonga, in cujiis 
defìgnanda stru6i:ura non satis consentientes sunt 
Anatomici ; GalenuS carneam esse , earnque 
satis campaciam caruncula hujusmodi substanùam 
dicebat, sui tamen peculiaris generis ^ est porro 
fafta ex pinguedlnis acervulo , cui nonnullae 
supersternuntur gianduia?, supertexunturque mem- 
branei villi: atque etsi ea pinguedo , &; giandu¬ 
ia; aliquando insigniter turgeant, tamen utraque 
substantia aliquando ita extenuatur, & flaccescit, 
ut ex duplicata, contraftaque palpebrarum inte¬ 
riore tunica, qu£ illic setnilunarem isthmuin 
comparar , caruncula fieri videatur ; interior 
enim conjunBiva pars super oculi bulbum trans- 
grediens ante lacrymalem carunculam ultra oculi 
lateralem convexitatem eminens fìt, & in se- 
milunarem rubellam plicam ad perpendiculum 
palpthras secantem, &c convexitate carunculam^ 
concavitate corneam lucidam respicientetn, re*- 
digitur. 

xc. 

Caruncula lacrymalis non ita exterius, ut in 
Homine, in Bove , Equo, aliisque quadrupedi- 
bus prominet , verum ejus loco tuberculum 
observatur exterius merobraneum , interius car~ 


ti~ 



In hujusmodi receptaculis materia reperitur impiastro te¬ 
naci similìs, ebscuro-flava , ex eaque compressa lacryma 
fiuunt, & pene idem nuper observabam in ove, & vervece. 

In Homine Cl. VaterUS prater duSum nasalem , a 
sacco n. LXXXyi. , & LXXXVIl. duos alias duBus 
observavisse scribit, quorum alter ab ipso sacco in supe- 
riorem nasi partem , alter in antrum maxillare aperire- 
tur, atque idem jam indicaverat Cl. SxENO , neutrum 
porro autopsia constai . 
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tilagineufn^ cui appensa gianduia oblòtlga in 
media sui longitudine cartilagimm latam, Sc 
longam continens. Cartìlago hsec aliquomodo 
conducit ad membrana dctersoria expansionem ^ 
quae animalium variorum, Ovis scilicet, Bovis ^ 
Equi oculis concessa est, quseque precipue avi- 
bus peculiaris , niBitantis nomine Signibcaiur ; 
est nempe sat ampia in atiguio inferno yeluti 

plica , quae ad alteruin angulum 
musculorum quorumdam opS , quibus veluti 
corniculis suis adnexa, trahitur , aique etiam in 
aliquibus ab inferiore* ad superiorem oculi par- 
tem , quemadmodum in Rana • 

X C !• 

Gianduia , qu^ adiposo caruncula glomeri 
supersternuntur, duftus habent excernentes, pli- 
camque semilunarem penefrantes, atque prcete- 
rea in adiposa substantia pili eminent ex ser 
inilunari membranula, quorum elegantem seriem 
in obeso j maximeque villoso homine aliquando 
conspexi 9 quod certe in quadrupedibus magis 
perspicuum occurrit • 

XCIL 

Exterioribus oculi partibus plura sanguinea 
vasa ministrantur 9 quorum arteriosa prsecipue 
ab arteria nasali educuntur ; at quum orbita 
fornicem aliquando levarem , carotidcm quoque 
internam vidi , prope scllam equinant , & p^r 
proprium recessum foraminis optici^ arteriolam in 
orbìtam propagare : hsec supcrior iis, quas ab 
n.ervo optico ad scUroticam ducebamus, inuscu- 
lis, glandidis vicinisi clrcumfusBe pinguedini ^ 
dura matri fissuras orbitarias obtegenti , hic 
naribus , illicslnubus cthmoideis^ nervoque quinti 
paris surculos ministrat, atque ejus trunculus 
per orbicam J^interius nervo optico adjacet, imo 
aliquando ex eadem , vel ejusdem vas:ulis, 
nervo optico circumdutìis eumdem nonnihil infle^ 

^ ai 
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£11 videbamus ; eademque inde sese erigens su* 
per musculum re£lum internum, ex slnu orbìtm. 
interno ereplt, Se per palpebrarum cellulosam 
telam fiexa , plurimas vasculorum miriactes 
generar ; cum hoc autem surculo inosculatur 
quoque ramulus ab arteria angulari produAus, 
quique per internum orbita sinum erepens pal~ 
pebras adir, Se ConjunUìvam , saccum lacryma- 
Um f carunculam &c, cum priori ajiastomosts 
luculentissimas comparans . 

xeni. 

Frontalis quoque , temporaiis , Se infra-erbi- 
talii , quae propago est nasalis , itemque ma~ 
xillaris superior , omnes carotidis externae so- 
boles, surculos suos palptbris contribuunt, unde 
non certe mirum, si subpalptbratis tunica lucu- 
lentissime rubella videatur : hisque singulis arte* 
riolis comites sunt venulae in sinus cavtrnosos , 
angulanm venam , Se umporaltm confluentes : 
sub tunica conjancliva , qua parte oculo appli- 
catur, vasa lymphatica aliquando observavi, 
qua: capreolorum adinstar circum oculum inflé- 
tìebantur per cellulosam ejusdein tunicae substan- 
tiam molliter perrepentes, non etant porro Nu- 
CHZANIS duftibus similes , ncque Videre potui, 
an scleroticam quoque pervaderent. Caeterum 
facile crediderim lyinphaticas quoque arteriolas 
per hanc partem distribuì ; quae enim, furente 
homine, ibi conspicuae evadunt prlmum inconspi- 
cuae sanguinea: arteriols , lymphaticas antea 
fuisse non inani judicio suspicandum, quod per- 
belle ab aliis jam eviftum . 

X C l V. 

Nervus tertii paris , quem oculorum mototìum 
dicunt y a lacero foramine cssis petrosj orbìtam 
subir, inferior, & exterior nervo optico , eique 
ramum supertendit , qui partim muscolo reélo 
superiori, partim palpebra elevatori prospicit, 

deinde 


t3E OCITLO^ 5 ^ 

'Aeìnde firanculus sub nervo optico finditur, & 
ramum edit interiorem, ad musculum reftum in- 
ternum , alioque sub nervo optico secundum re- 
tìum inferiorem excurrit, & buie, & longo 

duftu sub oculi bulbo , obliquo inferiori fe im- 
missurus, inferiori oculi segmento ramusculos , 
qui certe scleroticam pervadunt, ministrat ; at- 
que juxta obliquum inferiorem cum ramusculo 
quinti paris coeuns, ganglion ex quo alii 

ad ramusculi, &; ad reftum externum. 

Ex eo quoque lacero foramine , quarti paris ner- 
vulus prodit, qui praecipue in obliquum majo- 
rem musculum absumitur , ullis vix fibrilHs in cir* 
cumfusam pinguedirum , & trochlece ligamentum 
porreftis. 

xcv. 

Nervi alii plurimi palpebris sunt concessi : 
quinti paris ramus prior ultra rimam laceram 
finditur: atque superior, & exterior ramus con¬ 
tinuo dividitur in alios duosramos, sibi adeum- 
bentes, qui porro sub periostao orbace elevato- 
rem , 6* reBum superiorem versus angulum inter- 
num oculi penetrant. Truncus ipse priusquam 
orbitam #deat , dat ramum lacrymaltm, qui per 
propriam vaginam Dura Matris ex interiore or- 
bitse fissura, tum juxta abduBorem zAglandulam 
inrrominatam abit, ex ea divisus ad superio¬ 
rem palpebram, & aliquando ex orbita per fo- 
ramen non perpetuum ossis mala arteria perviuin, 
ad faciem exit. Ramusculorum superior, Se in¬ 
terior Comes arteria , venae exir versus tro- 
chleam , dat ramum internum mox bifidum in 
corrugatortm labii, altero vero juxta trochleam 
descendit ad orbicularem palpebram ; exterior vero 
fqramen supraorbitale vel vicarium foraminis 
biatum marginis orbita: subit, Se continuo in 
multos ramos exit , ad orbicularem , corrugato- 
rtm , Se ad musculum frontaltm longissime ex-, 
BeRTR. TOM, X. MAL. DEGLI OCCHI E 



^6 jfÈ‘zretrL<y^ 

Currens. Rimus quoque infenor trunci qwnti 
jub Uvaton , oblique supra nervuin opticum or- 
hitct erepìt sub trothlta \ ad palpebrarti superìo<? 
rem , caruntularn , saccum lacryrnaltm , corruga- 
totem ramosus finitur ; altero nares subir: rum 
per externum angulum foramlnis laceri prodit 
sexci paris ramusculus orbìtam subjens, reliquia 
humìlior multis ramis in solum reéìum exter** 
num dillribufus ; atque etiam a nervo duro septi* 
mi paris palpebra ramos aliquos habent, de 
quibus omnibus vide elegantjssimam ceìeberrimi 
Anatomici Alberti Haller iconeic de cramì 
bufi in ejus admirabili Fasciculp x. Iconum Ana*. 
tomrcarum, 

XCVI. 

Petitus nervi intercostalis, quem ab verte-* 
bralìbus nervis oriti contendi!, ramulos, in fina 
cavernofo arteriam carotìdtm insequentes ad ocu- 
los exporrigi credendum censet, proptereaquod 
ex reciso iritercostati in cane oculorum nitor 
obnubilatur, tenues crassxque exprimuntur lacry» 
mas , complanatur cornea lucida , flaccescit oculus, 
inflammatione conjuncliva , & deeerforia mem¬ 
brana coxn^wxnXxix : prreterea, (\\i\ixx\fextum par^ 
qua parte adnexos habet hujusmodi ramusculos , 
majoris crassitiei videatur eosdem excipere po- 
tius, quam emittere autumat : Ego certe non 
hos ramusculos ad oculos contìnuatos vidi, sed 
ex iisdem interdum ramulum quemdam vidi ena*» 
ecentem , qui ad orbitam inde properaret, neque 
de prioribus satis certus sqm . 


Finis Opjitalmograpkìa» 
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TRATTATO 

DELLE MALATTIE DEGLI OCCHI. 




1 . Malatdt degli occhi diftinguonfi In 
comuni , e in proprie . Comuni diconfi quelle , che 
pofTono accadere anche ad altre parti del corpo : 
proprie quelle, che fono particolari a quelli 
organi, perchè fono dipendenti dalla loro pro¬ 
pria, e particolare ftruttura. Alcuni le diftinguono 
anche in tflernt^ ed in interne, chiamando tjìernc 
quelle, che attaccano le partì, che attorniano, 
e difendono il globo , ed interne quelle, cha 
hanno la loro fede nel globo medefirrlo . 

2. Noi, fenza feguìtare nè 1 ’ una , nè 1 ’ altra 
delle fuddette dillinzioni, e nomenclature (i), 
divideremo quello Trattato in due partì. Nella 
prima tratteremo delle malattie, che hanno*la 
loro fede nelle parti dellinate alla difefa, alla 
cullodia, e alla confervazione del globo , quali 
fono le fopraccigUa , le palpebre , la congiuntiva, 
la gianduia , e la caruncuta lagrìmali , con tutte 

firade delle lagrime. Nella feconda fi parlerà 
delle malattie, che offendono lo ftelTo globo , 
e nel trattare sì delle une, che delle altre non 

E 3 
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feguiteremo altro ordine , che T anatomico I cioè 
quello, che ci è prefentato dal fito delle fleff* 
parti, quali ù. fuccedono le une alle altre. 

< ^ te ap-'s è Ei t«li"« ì ,!Wr 4 f!^E!ife »"T.. 1 1 i»^ 

PARTE PRIMA 

DELLE MALATTIE DELLE PARTI ESTERNE 

dell’ occhio, 

e prima 

DELLE'MALATTIE DELLE SOPRACCIGLIA 


CAPO PRIMO. 



3. X-E Malattie, che poflbno accadere allé 
Sopracciglia ^ fono le loro finte ^ la loro calvi¬ 
zie ^ e la loro fnrìafi. 

4. Nel Trattato delle ferite ai numeri 

e 184. abbiam recate varie offervazioni di ferite 
anche leggieri alle fopraccìgUa , alle quali fuc- 
cedette la cecità , o almeno 1’ ofFufcazione dell» 
vifta , e ivi abbiamo fpiegato ciò da altro non 
potere accadere, che dalla lefione del nervo fron¬ 
tale, Vedali in conferma di quella fpiegazione 
la dotta dilTertazione di Gtoanni Zaccaria Plat- 

NERO De vulnerìbu% fuperciUis illatis cur coeci- 
tatem adferantì Inferita a pag. i6^. de’ fuoi 
Opujcolì, Qualche volta alle ferite femplici delle 
fopraccìgUa y le quali pur non‘abbiano offeso f 
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ihl i foli integumenti, e i fottoppofti mufcoK ; 
njecedc ó il nlajfamento ddU palpebra fupenore 
(10^), O il fuo raccorciamento (iii) . 

S-1 peli delle fonofi qualche volta 

?eduti mancare fin dalla nafcita o tutti, o in 
jran parte ; altre volte cadono o per vecchlaja, 
» per qualche malattia : quella fpezie di alope- 
ùa , o pelatina è Hata dai Greci chiamata mu’ 
iaroji , o ptllo^ delle fbpracciglia dalle parole 
nadaros ^ e ptilos^ che fignificano calvo, quali 
ì dicefle calviiu delle fepraccìgUa (a) . 

6 . Altro male non reca quella malattia , Ila 

tfla congenita , o accidentale , che una de¬ 
formità alla faccia, e una maggiore fenfibilità 
lell’ occhio ai raggj della luce, fe fono un po’ 
^orti, la qual maggiore fenfibilità accade pure, 
fe i peli dèlie fopracciglia , in vece di elTere o 
seri, o callagni, fono bianchi. Quindi è , che 
il PoRTERFiELD trova lodevoliffima la pra¬ 
tica dei Popoli Orientali , che tingono le loro 
fopracciglia di nero, non tanto per bellezza, 
quanto per guerentire gli occhi dall’ ecceflivo 
fplendore del fole in paefi caldi, e dove il cielo 
è quali Tempre ferenilfimo . 

y. La pelatina delle fopracciglia fuol fuccedere 
alla lebbra^ ed alla lue venerea confermata, nè, 
quando dipende dall’una , o dall’altra di quelle 
cagioni, v’ è più rimedio , perchè dall’ acrimò¬ 
nia degli umori fono (late corrofe, e dillrutte 
le radici de’ peli \ incurabile è pure la mada- 
rofì prodotta dalla vecchiaia, perchè allora quelle 
radici reftano ollrutte, ed efficcate. Che fe i 



(a) Vedanfi le Definlfoni Mediche di Galeno, e il 
Capii. XVl. della fua I/agoge, 

ip) Nel tom. I, del luo eccellente trattato della vi- 

fta fetitto in Inglefe, e pubblicato in Londra l’anno 1759. 
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peli delle fopraeciglia fono caduti per l’applica^) 
zione di qualche rimedio depilatorio , per quàl-l 
che erpete , o rogna, o fono flati rafi , allora' 
fogliono rinafeere, ma vi vogliono più di due 
anni (/z) . Più non rinafeono, fe fono flati eflir- 
pati coi loro bulbi. . » 

8 . Tra i peli delle fopraeciglia foglionp anche* 
fare il loro nido quella fpezie di pidocchi vol-J 
garmente chiamati piattole , i quali altrove ab-t 
biam detto annidare ancor più frequentementd 
tra i peli del pettignone ( Trattato delle ulceri 
num. iijO* Q'^cfta fpezie di ftìtiaji fi conofee^ 
dal fommo prurito, che que’pellicelli eccitano' 
in quelle parti, dall’ offervarne i peli dritti, e 
rabbuffati, dal vedere gli fteffi animali infilfi nella! 
cute. I linimenti fatti coll’ olio di fpigo , coll’! 
unguento mercuriale^ o con quello di flafifagrieè 
ammazzano pretto, e diftruggono que’ fozzi, e| 
molefli inietti. 
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CAPO II. 


M 




9. J.T JLOltiflìme fono le malattie delle paU 
pehre. L’anno iyi5.Gioanni Adamo MoRASCH 
pubblicò una Differtazione, nella quale ne an¬ 
novera più di cinquanta {V ). Infatti le palpebre 
fono foggette alla mancanza, alla canizie, alla 



(a) Il Langguth nella fua Differtazione intitolata 

De pilo parte corporis non ignobili, 

(b) BUpharographia , feu palpebra plus quarti quinqua- 

giuramorborum nominibus infirmata • Ingloftadt 1725* 4» 
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tfloTfìpIicazione, e alla cattiva direzione dellat 
tìglìiP^ ai divertì rumori umorali Infiammati^ o 
freddi che attaccano le altre parti, ai divertì 
tumori ciftici^ z\farcomi^ zWo fcirro , agli 
e fcabbia , a diverfe ulctrt , alla preternaturale 
unione tra di fe, o col globo dell’ occhio,*ad 
allungarli, o raccorciarli, a rovefciarfi inden¬ 
tro , o infuori, alle ferite^ ìWe fiftoU ec. Noi 
lé defcriveremo tutte 1* una dopo 1’ altra, e ne 
infegneremo la cura con tutta 1’ eiattezza potìibile , 
perchè fe non fono curate a tempo, fono non di¬ 
rado cagione di morbi molto più gravi, e delta 
perdita ftetìa della villa , tanta elTendo 1’ utilità 
delle palpebre , che , quando fono dillrutte , gli 
occhi fono efpofti a mille ingiurie, nè più fi 
può fecondo il bifogno dormire. Dicetì («) 
che Marco Attilio Regolo tìa flato uccifo 
lentamente dai Cartaginetì coll’ avergli recife le 
palpebre , e così impeditogli il fonno, e che 
un Chinefe, il quale è flato l’Inventore del TAè, 
fiali fatta fare la flefla operazione , affine di po¬ 
ter più tìcuramente cuftodire i tefori, che aveva 
guadagnati (é). 


Delle Malattie delle Cigliai 


• ') 

t 

-4 



IO. Le ciglia , come lì è detto delle foprac‘ 
ciglia (5), poflbno mancare per vizio conge/zr/o, 
o cadere tutte, o folamente in parte per qual¬ 
che morbo accidentale , come qualche volta fuc- 
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(<i) Aulo Gelliq No6l. Ante. lib. 4. cap. 51., Cij 

Cerone d: offic, lib. 3. cap. 9. 

{b) Gusrin effai (ut Uì makdi^s dssyeux prem. pmÀ 
urtici 1, 

^ ì 
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cede per le fovraccennate eacochlmle (7), o pe# 
\e ulure crpctìginoft (yJi) , o vajuoloft ^164) 
de’ ntpiuUi. La caduta di quelli peli è ftata 
particolarmente chiamata milfoji da miltos minio, 
perchè , fecondo Afzio (a), quando le palpe^i 
brt fono rimafte calve , i nepiteili comparifcono 
così rolli, come fe folTero dipinti con del mi¬ 
nio . La malattia è incurabile, quando dipende 
da qualche cacoehimia ; all’ oppofto rinafcono 
fovente le ciglia , quando fono cadute per er¬ 
peti , o pel vajuolo. La calville de’ nepiteili , 
da qualunque cagione fia elTa prodotta, è ca¬ 
gione , che le palpebre fi muovano continuamen¬ 
te , quali per fupplire con quel continuo moto 
al difetto delle ciglia dellinate a moderare T ec- 
celTiva impreffione della luce , e a tener lontani 
dall’ occhio i corpi eftranei. 

11. Tra le malattie delle C’gUa deelì anche 
annoverare il loro Colore bianco, il quale è ca¬ 
gione, che nella gran luce la rida redi ofFufcata , 
perchè que’ peli bianchi in quella gran luce non 
poflbno abbadanza romperne i rraggi, e mode¬ 
rarne l’impreffione. Il Morgagni dice (/!>) di 
aver veduto più d’ uno colle ciglia bianche , e 
tutti colla vida debole, fenza -però voler accer¬ 
tare, che quella ne fode l’unica cagone. Gaf- 

f »are OffManno dice (c) , che uno, che aveva 
e ciglia bianche^ vedeva molto megl'o , dopo 
avergliele tinte di nero, nè altro rimedio vi è 
a quedo difetto. 

iz. Sonofi qualche volta vedute perfone colle 
tìglia duplicate, o anche triplicate in una fola. 



(<i) Tttrabìbl. 11, ferm. 3, cap, *. 

(b^ De feiibus , 6* caujfis morborum ipifl.XlII art. 29. 
(c) Ne' fuoi commenti al libro primo cap. 7. di Ga- 
i£NO de ufu partium. 
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© In tutte e due le palpebre ; quella moUipliJ 
cazione delle ciglia , la quale è fcmpre conge¬ 
nita, non reca neffun male, anzi può giovare 
nella eccelfiva luce, fe le ciglia moltiplicate 
confervano la loro direzione naturale , ed è Hata 
dai Greci chiamata ‘ falangoji da falanx , che 
vuol dir ordine (a) . 

13. Ma quando alcune, o tutte le ciglia or- 
dinarie, e fopranumerarie, ipvece di effere ri¬ 
volte colle loro punte infuori, come debbono 
effere nello ftato naturale, fono dirette verfo il 
bulbo dtW occhio , il quale nell’ ammiccare ne 
viene irritato, ed offefo, la malattia dicefi tri- 
cojif o trichiaji delle ciglia (^) , fe non vi fo¬ 
no che i peli ordinar), e d'ijlichiaji , che vuol 
dire duplica^^ione delle ciglia , fe vi è la falan- 
gofi (il), da dus doppio, e fiiche ordine. 

14. Le cagioni della trichiaji poffono effere 
o un vizio di conformazione venuto dalia na» 
fcita, oppure le callofità, o almeno le dure ci¬ 
catrici fuccedute alle puflulc del vajuolo , o alle 
ulcerette , che fovente accompagnano le ottal- 
mie gonorroiche ( Trattato dille malattìe veneree 

V 



(4) Gal^so nell'introduiione cap. 15. Aezio però 
a il nome di falan^ofi al rilaffamento delle palpebre^ 
nel che egli è ftafo imitato da non pochi moderni ^ 
c tra gli alrt-i dall’ Eistero nelle fue inflìtuiioni di 
Chirurgia part, 11. fez. ii. cap. 45. 

(^) Trichìafi da trix ^ che vuol dtrpelo. Baffi anche 
il nome di tnehiafi a un male, in cui fi vedono nell’ 
orina dell’infermo certi quafi peli per l’ordinario 
bianchi (Galeno ne’ fuoi Commentar) all’alForifmo 76. 
della fez. 4. ) . Il Tulpio nel libr. 2. delle fue offerì 
vaiioni Mediche capit. 52. ne reca un notabiliffimo 
efempio. Infine chiamanfi trichiafi le ragadij o feffure 
capillari, e dolorofiffime, che cosi fovente accadono 
alle mammelle delle donne lattanti. Aristotile ( A/y?. 
animai lib. 7. cap. XI. ) credeva, che quello male 

folfe prodotto cUU’ avei: Jla Uonoa inghiottito na capello. 
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7 ^ Delle malata 

^rt. VII. ) , e gli erpeti de’ nepitellì ( 7^ f 
f*8')3 quelle puftule, e quelle ulcerette, dopo 
aver corrolì i pori, pei quali efeono le ciglia^ 
e averle fatte cadere, cicatrizzandofi, lafciano 
delle durezze, o de’ calli, per dove le ag/ia , 
che rinafeono, non pote’ndo così facilmente 
ufeire, fi ripiegano verfo la faccia interna de* 
nepitelli, dove trovano minor refiftenza, e qui 
«pertafi la ftrada, fi rivolgono verfo l’occhio r 
o la trìchìaji dipende dall’ entropio y oflìa dal 

rovefeiamento indentro de’ tarfi (iz 6 ) , o da 
qualche umor vifeido, come farebbe la cifpa, • 
che, unendole infieme, formino quali un maz¬ 
zetto , diretto contro il globo. 

15 . La difiichiajiy come fi è detto della fa^ 
Ungojì (iz) , è lempre un vizio congenito, in 
quella malattia dietro l’ordine naturale de*peli, 
i quali per lo più hanno la loro naturale dire¬ 
zione , havvene un altro contro natura o eftefo 
per tutto il tarfo, o folamente in alcuna fua 
parte, le cui punte fono rivolte indentro verfo 
il globo, e r offendono. Il Tabarrani in 
una lettera al Morgagni fa la deferizione di 
una dijlichiaji da fe veduta in un Prete, nella 
quale le ciglia fopranumerarie ufeivano dai bu¬ 
chi dei condotti eferetori delle glandule dei 

tarfi (a) . ' ® 

16 '. La trichiajìy e la dijlichiaji fono lémpre 
morbi gravi. Le ciglia dirette contro 1’ occhio 
irritano colle loro punte, e forano, quali tanti 
{yi\V\ yÌA congiuntiva y e la cornea, dalle quafi 
irritazioni, e punture nafeono acutiffimi dolori, 
gravi infiammazioni, contìnua lagrimazione, ul- 



(a) Vedafi detta lettera, e la rìfpofla del Morga¬ 
gni premeffe alla feconda edizione delle ojjerfajior^ 

anatmisbe dello Aelfo Tasarram. 

^ ^ •• T 
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'(9<r« alU carnea , a cui fuccedono larghe, o 
/peffe macchie , e finalmente la perdita della 
vifla . Molto difficile inoltre , lunga, e dolorofa 
n’è la cura, non potendoli nè l’una, nè l’al¬ 
tra malattia guarire , fe non colla eftirpazione 
delle ciglia viT^ìatt , e colla diftruzione de’loro 
bulbi, eccetto quando fono un fintoma dell’ e/j- 
tropio , o della cifpità , e ognun capifce quanto 
malagevole fia detta efiìrpazione in una parte 
cotanto mobile, e fenfitiva. 

-i 7. Sonvi pratici, che fi contentano di ta¬ 
gliarle colle forbici ; ma quello mozzamento, 
fe mitiga per qualche tempo i dolori, e gli altri 
cattivi effetti delle ciglia mal dirette, è cagio¬ 
ne , che, rinafcendo prefto più dure, e più ri¬ 
gide di prima, e fempre con quella cattiva dir 
rezione, facciano poi maggior male : la fperien- 
za ci ha dimollrato, che la malattia riviene di 
venti in venti giorni circa. 

18, Altri con alcune fettuccie di tela, o jli 
cuojo fpalmate di qualche empiaflro attaccaticcio 
applicate alle palpebre hanno tentato di tenerle 
ripiegate infuori, e a quel modo di loro far 
prendere appoco appoco la naturale direzione ; 
ma indarno, perchè, pel quali continuo moto 
delle palpebre^ e per lo fcolo delle lagrime 
quelle fettuccie fi fiaccarono , e le ciglia nuo¬ 
vamente fi rivolfero indentro. 

15. Cornelio Celso dice, che, per far pren¬ 
dere alle ciglia mal dirette la naturale loro di¬ 
rezione, alcuni trapaffavano con'un ago infi¬ 
lato di un capello di donna raddoppiato pal¬ 
pebra alla fua faccia efterna dirimpetto al pelo 
viziato ; paffato che era l’ago , 1’ efiraevano , e 
lafciavano in fito il capello, introducendo poi 
nella di lui anfa quel pelo rovefeiato infuori, 
e aflìcurandovelo maggiormente con una colletta. 
Ma egli medefimo fa beniffira^ pfferyare, in 
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primo luogo che quefta operazione noti fi pu5 
fare, fe non quando il cìgJio viziato è alquanta 
lungo, mentre per l’ ordinario fogliono elTere 
corti ; in fecondo luogo, che, fe ve ne fono 
molti mal diretti, dovendofi tante volte frapas-r 
fare l’ago col capello, quanti fono i peli vi* 
ziati, quel lungo tormento dee muovere un* 
gravilTima infiammazione, e finalmente che è 
dal dolore eccitato dall’ ago, e dall’ irritazione 
già prima eccitata da que’ peli, effendovi necefi* 
fariamente lacrima[iont , quell’ umidore fa diftac- 
care V empiafiro, coqut fit, ut is (il pelo) eo , 
undt vi abduclus tji , redeat (a) . 

zo. Approva bensì queft’ altra maniera di 
operare, colla quale fi diftruggono le radici 
delle ciglia nocive (b ). Suppofto pertanto, che 
tutte le ciglia di un tarfo irritino il globo, fi 
fa arroventare un ago fottile di ferro, fatto a 
fimilitudine di una lancia ; dappoi quando è ro¬ 
vente , follevata, e rovefeiata la palpebra, af¬ 
finchè le ciglia poffano efifere ben vedute da 
chi opera, s’'introduce quell’ ago fotte le loro 
radici, incominciando da un angolo dell’occhio 
fino alla terza parte dell’ efienfione del nepitel¬ 
le , poi s’introduce una feconda, e infine una 
terza volta, finché fiam giunti all’altro angolo, 
dal che addiviene, che tutte le radici de’ peli 
reftano abbruciate , e muojono . Fatto quello , 
fi applica un qualche medicamento, che moderi 
r infiammazione , e cadute le efeare , fi procura 
la cicatrizzazione dell’ulcera, la quale fi ottiene 
con poco fiento . Se non vi fono , che uno , 
due, o pochi peli, che danneggino l’occhio , 
fi abbrucieranno nello fiefib modo folamente 



(a) De medicina Hi, VII, capii, VII. H, 8 . 
(i) Loco citato. 
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le radici di quelli. Ma quefto modo è troppo 
crudele, e pericolofo. 

XI. Ottone Federico CoRTHUM in una fua 
didertazione de trichosi (d) vuole, che quando 
tutte le cigLia di un nepitello Tono mal dirette, 
fi confumi tutto elTo nepitelle, e infieme col 
nepitello tutte le ciglia colla pietra infernale, 
Per far quella operazione, raccomanda di far 
coricare l’infermo l'up no nel letto , e dopo 
aver melTe tra l’occhio, e la palpebra della 
piaccica, e qualche cencio fottile , o un pezzetto 
di cuojo, fi rocca, e fi frega con quella pie¬ 
tra la faccia elterna, ed interna del nepitello 
per tutta la fua lunghezza , finché fia dapper¬ 
tutto abbruciata; poi vi fi applicano fopradelle 
filaccica afciuite, le quali un’ora dopo fi copro¬ 
no con cufeinetti immollati nell’sbat¬ 
tuta col bianco d’ uovo , che fi rinnovano aliai 
fpeflb. L’indomani fi tolgono quelle filaccica, 
e quando fi vede, che l’elcara -é limitata, fi 
unge con qualche leggier digfftivo per farla 
più prefio cadere. U Autore pretenrle , che in 
fette, od otto giorni cade efla efeara code ci~ 
glia , e la piaga fi cicatrizza. Noi però dubi¬ 
tiamo del fuo felice efito: l’operazione è lun¬ 
ga, e dolorofa, nè così facilmente , per quanto 
fi replichi 1’ applicazione della pietra, fi può 
giungere ad abbruciare- i bulbi delle ciglia , per¬ 
ché gli integumenti abbruciati cangianfi in una 
trofia, che impedifee l’ulteriore azione delcau- 
fi’Co . E poi colla dlfiruzione totale dei nepi- 
telli, fe pur fi ottiene , vi rimane una deformità 
grandiffima, e una perpetua lacrìmafiont, 
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11 . Noi preferiremmo , qualora non vi fof^‘ 
fero altri mezzi meno violenti, che defcrivere» 
mo or ora (23 , 14), di tagliare, e portar via 
colle forbici tutto il nepitello. Fatta l’operazio¬ 
ne, fi mette tra r occhio , e \a palpebra-an ptzzo 
di pelle di battiloro, per impedire , che dette 

f )arti non fi unifcano tra di loro, poi fi copre 
’ occhio con cufcinetti immollati o nell’ acqua- 
rofa , o nell’ acqua vegeto minerale , e nelle fe- 
guenti medicazioni fi unge la piaga tutti i giorni 
col balfamo vulnerario fino all’ intera guarigione. 

13. Egli è però meglio, affine di non defor¬ 
mare a quel modo 1’ occhio, di eftirpare con 
certe tanagliette fatte a pofta uno dopo 1’ altro 
fin dalla loro radice le ciglia perniciofe , e fe 
ve ne fono molte, o fono tali tutte quelle del 
nepitello, frapporre qualche giorno d’intervallo 
dalla eflirpazione delle une a quella delle altre, 
e così prevenire la troppo grande irritazione, © 
infiammazione delle palpebre , e dell’ occhio . 
Tofto dopo r eflirpazione s’introduce nel fori- 
cello lafciato dal pelo eflirpato, mediante una 
fetola, o mediante un fottiliffimo pennello , della 
foluzione di pietra infernale , o dello fpirito di 
fale ammoniaco , oppure fi tocca con un fottil 
ago rovente . Si copre poi l’occhio, e fi me¬ 
dica , come fi è detto qui fopra (22) . 

24. Olao AcRElL celebre Cerufico Svezzefe, 
il quale fiorì alla metà di queflo fecolo, affer¬ 
ma di aver guarito molte trichiajì^ con aver 
fatto una piega trafverfale alla pelle della pal¬ 
pebra , e poi recifala per tutta la fua lunghezza ; 
in quefla maniera avendo raccorciata effa pal¬ 
pebra^ e prodotto un lagoftalmo (no), allon¬ 
tanò dall’occhio le ciglia, che lo offendevano {a). 


(a) In una fiia Opera Cerufica fcritta in lingua 
Svezzefe, e ftampata 4 Stockolm n 9 l * 759 * ^ 


I 
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2^* La trichiajiy e la dijtichiajl dipendenti 
dall* entropio fi guarifcono colla medefima ope¬ 
razione, come lì dirà a fuo luogo (140), e la 
prodotta dalla cifpità , e dalla pforofcalmia colla 
cura di quelle malattie. 

i6. Per evitare i dolori infeparablli dalla 
cftirpazione delle ciglia viziate, e dalle altre 
operazioni qui lopra defcritte, 1 * Erndel nell* 
E^emeridi de* Curiofi della natura centuria deci* 

ma ojjferv.-y^^ propone di portare continuamente 

un pezzo di vetro fottile, e trafparente, fatto 
aflFoggia di un occhio artifiziale , tra le palpebre^ 
e il globo, ficchè quelle cìglia più non poflTano 
irritarlo; ma nelfuno ha più fatto parola di que- 
ito mezzo, forfè perchè , come ofierva il per- 
fpicace Morgagni (^), quel vetro cosi fiottile 
potendofi facilmenre rompere , i fiuoi frammenti 
avrebbero facilmente potuto offendere l’occhio, 
o perchè 1 vapori , che continuamente efialano 
dal globo, l’avrebbero troppo pretto offuficato, 
e cosi impedito il pafl'aggio alla luce, o infine 
perchè efli vapori divenuti acri pel calore, e 
pel foggiorno, avrebbero obbligato il malato a 
levarfelo fovente per nettarlo , e prevenire l’ir-, 
ritazione dell* occhio . 
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del Flemmone, e della Rifipola. 



27, La cute, e il teffuto cellulare della fac¬ 
cia efterna delle palpebre fono foggetti alla in» 



' W Nel luogo già citato de fiiìb, , 6 * 

Menta di efl'ere letta la dìffertazione de tnchìafi pub¬ 
blicata dall’ Eistero fin dall’anno 1722. in Helmltad. 

BeRTR. TOM, X. MAL. DEGLI OCCHI F 
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fiamma^icnl jlemmonojt ^ ed erejìpilatofe ^ come 
tutte le altre parti del corpo , le quali infiamm 
magioni fi conofcono pel tumore y roffore, e 
dolore, che fono i fegni patognomonici di que- 
fte malattie, come fi è infegnato nel Tiattato 
de tumori (j). Le cagioni, che le producono 
alle palpebre , fono in generale le fteffe, che 
le producono altrove (^) , e qui poflTono avere 
le medefime terminazioni (c) , e fi deono cu¬ 
rare cogli ftefli rimedj univerfali, e topici {d), 
Le più frequenti cagioni però dei y/em/noni delle 
pàlpebre fono le ferite del capo , 1’ optrafiont 
della cateratta , o altra operazione, che fi fac¬ 
cia all’ occhio , e delle rifipole il vajuolo , la 
inorficatura delle veipe, o di altro inietto ve- 
lenofo (e) . Per quanto poco eftefe fiano que- 
fte infiammazioni, fempre fi oppongono al mo¬ 
vimento delle palpebre» e l’occhio non fi può 

aprire . 

i8. Nel flemmone , dopo i rimed) generali , 
molto giovano dapprincipio le fornente fatte 
coll’ acqua di rofe , e di piantaggine , in cui fiali 
sbattuta della chiara d'uovo, oppure \ cataplaf- 
tfii fatti colla polpa di pomi cotogni cotta a pu- 


(a) Tom. I. ai num. 6i. 66 ., e 158. 

(è) Ivi num. 6}. , e 64. 

(4 Ivi num. 7., e fegg. ^ 

Id) Rilegganfi in detto tomo gli articoli dei flemma- 

ne pag. ao , e della rifipola pag. 88. 

(e) il PleNCH nella llia doHrlna, de morhls oculòrum 
Rampata a Vienna d’Auftria nel 1777. in 8., chiami 
bkpharophthaimìa. 1’ infiammazione delle palpebre, la 
qual voce ci fembra impropria, fignificando in/iamma- 
\iont delle palpebre degli occhi, quafi vi foflero altre 
parti nel corpo umaro chiamate palpebre, che non 
appartene'Iero agli occhi. Si dovrebbe piuttofto dire 
blepharo'.itis, come fi dice hepatitU , fplenìlif l’infiam¬ 
mazione del fegato, o della milza, 








delle palpebre, 

trilaggine. Se poi vi è difpofizione alla fuppu- 
razione , fi xxiìno^ fomenu fatte col decotto di 
radice d altea , di foghe , e fiori di malva , di 

fiori di meldoto ymz la fuppurazione, fi 
apre 1 alce^ il p.u pretto che fia poflibile, 
acciocché il pus troppo non fi fpanda nel tef- 
fiito cellulare di quette parti, che è molto laffo. 
L’apertura facciali con una lancetta a uno de* 
lati della palpebra nel luogo più declive, fegui- 
tando la direzione delle fue pieghe naturali • 
non mai facciafi d’ alto in baffo, maffime nella 
palpebra fuperiore, perchè innalzandofi quella , 
ed abbaffandofi continuamente, le labbra della 
ferita ne farebbero diftratte, irritate, e con ciò 
snolto ritardata le cicatrice . Evacuato il pus , 
fi continua 1’ ufo di_ quelle fornente , e alla fine 
vi lì applicano cenci immollati in un mifcuglio 
ci fei parti d* acqua , e una di fpirito di vino , 
c in poco tempo guarifee. 

29. Le rijlpole delle palpebre prodotte dalla 
morficatura d’infetti velenofi (17) fi guarifeo- 
no coi bagni d* acqua fredda fola , o mefcolata 
con ugual quantità di aceto, i quali deonfi ri¬ 
petere ogni quarto d’ora. Se poi dipendono 
da altre cagioni, nel tempo fteffo, che fi cer¬ 
cherà di correggere quelle cagioni, fi faranno full’ 
KKÙixo fornentafioni tiepide colf acqua diftillata 

fiori di fambuco, mt(co\ditz con una quinta 
parte di fpirito divino , ripetendole anche fbvente. 

Dell* infiammazioni della faccia interna delle 
palpebre fi parlerà nel capit. d&W ottalmia, e di 
quelle prodotte dal vajuolo nel paragrafo io, 
num. 164., e feguenti. 
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DelT Orzaiuolo 

§. IH. 

^0. ÌJ oriajuolo ^ chiamato dai Greci cnth$ 
(a^ , dai Latini hordeolum , e dai Francefi or* 
gcolet^ oppure orgucilkux ^ è un tubercolo flein- 
monofo in qualche maniera fimile a un grano 
d'orzo, onde ha tratto ìlfuonome, che viene 
ordinariamente al margine dell’una, o dell* altra 
palpebra , il più fovente verfo il grande ango¬ 
lo, altre volte però anche in altra parte dell’ 
cftenfione di detto margine, manifeftandofi ora 
più verfo la faccia efterna, ora più verfo l’in- 
terna delle palpebre. 1 Greci hanno anche dato 
il nome di pojihia alj’ or^^ajuolo , perchè rappre- 
fenta quafi un prepuzio attaccato da fimoji (b). 

31. Quello tubercolo, il quale può elTere pa¬ 
ragonato a un piccolo furoncolo {Tum. tom. /j 
pum. lii.)» conofce dal luogo, che occupa, 
dalla fua figura , e groflezza, dal dolore , rof- 
fore , e calore 5 e dalla pulfazione, che l’accom¬ 
pagnano. Nel {oxiQ infiammazione ^ quando 
cffa fi difpone alla fiuppiiraziont , la gonfiezza 
fi ftende per una gran parte dell’eftenfione del 
nepitello, e alla faccia efterna, ed interna della 
palpebra , havvi lacrimazione , e intolleranza 
della luce. La fua groflezza, che da principio 
non oltrepalTa un grano d’orzo, qualche volta 
prriya a quella di un pifello, di un cece, e 
anche più. 

31. Di rado l’or^/ywo/o fi rifolve, quafi fem- 
pre fuppura. Si crede , che abbia la fua fedp 



(a) Crlrke in greco vuol dire orzo • 

{b) Drìlla parola greca pojlhe ^ che vuol direprepur 
zio.'IIÌÌAUVAGBS nofolog, mtthod tom. II. png. 6o» n. 3. 


DELL orzaiuolo: Sf 

Wei follicoli delle gianduia meibomiane, la cui 
tunica fiali infiammata, e l’umore febaceo,che 
feparano, e contengono, divenuto acre. Le 
cagioni remote però dell’or(a/uo/o fono le fteffe, 
che quelle degli altri tubercoli infiammati {tu- 
mori num. ^ e in particolare gli alìmmd 

acri , e fipiritofi (d) , la fuppreflione della traf- 
pirazione, delle crojlc latta ^ o di altre efpul- 
fioni della tefia, e fpezialmente il freddo. I 
fanciulli fonvi molto più foggetti degli adulti , e 
fuol recidivare più volte nelcorlb dell’anno (4}). 

33. La fuppurazione fuol farfi da fe anche len¬ 

za^ r ajuto dell’ arte ; tuttavia , onde promuoverla 
piu prefto, fi polTono applicare fui tumore dei 
pezz-tti d’ empiaftro diacquilon colle gomme , e 
fare fu rutto 1’ occhio delle fomentazioni er.oU 
lienti ^ afifine di calmare 1’ infiammazione , e il 
dolore. Fatta che è la fuppurazione, l'oryajuoLo 
fi apre fpontaneamente per la punta, e n’ efee 
una materia purulenta, fpefia, e tena'cé con 
fiocchi limili a quelli, che efeono dai furoncoll 
{^tum. tom. num. Quella materia, e quei 

fiocchi ftentando qualche volta a ufeire , fe ne 
facilita 1 ulcita col premere leggiermente colle 
dita il tumore. Evacuata quella materia, il tu¬ 
more, il dolore, e l’infiammazione delle prof- 
fime parti tofto ceffano; ma perchè vi rimane 
ancora una maggiore, o minor durezza alla baie 
dell’, fi continuerà 1’applicazione dell’ 
empiafiro pet ifciogìierla, ed ammollirla. 

34. Gli orzo/Itoli y che ne’fanciulli fogliono^ 
come fi è detto (32), comparire più volte nell’ 
anno, efiendo fempre prodotti da qualche vizio 



(*j) Il Plenck nel libr. cit. pag. 23. dice di aver 
conolciuto un uomo, il quale, ogniqualvolta bevevi 
fleil acquaviti , veniva_{ubiio attaccato da un orz/tjitoh/t 
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interno, come da cattive digeftioni, o altro vìJ 
zio delle prime ftrade , da qualche cacochimia 
fcrofolola, o venerea, fi cureranno anche cogli 
appropriati rimedj interni, o fi richiameranno 
1 ’ efpulfioni cutanee , che foffero fiate fupprefle, 

35. Se V or^ajuolo non fuppura, o fé la fup- 
purazione fi fa imperfettamente, la materia con¬ 
tenuta nel follicolo delle gianduia meibomiane 

già fpeflTa , e tenace naturalmente (31) , diviene 

ancora più fpeflTa, anzi s’indura, e dà origine 
alla grandinerò')), o ad altri ruvjori ci/?/c/delle 
palpebre^ dei quali fi parlerà qui fotto (<^7 , e feg.). 

Del Carboncello delle palpebre, 

s. IV. 

36. I carboncdli , o antraci , che vengono 
alle palpebre, non fono diverfi da quelli delle 
altre parti, hanno le fieflTe cagioni rimote, e 
congiunte, fi manifefiano per gli fielfi fintomi^ 
e fi terminano nella fttfla maniera {tum.tom.x, 
pag. 98. , e feg.) . Le palpebre gonfiano enorme-, 
mente d’un tumore tnfifematlco, età erìfipelatofiof 
e quella gonfiezza fi propaga per molta eften- 
fione alle ptolfime partii s’innalzano quinci, e 
quindi vefcichette piene di un icore giallogno¬ 
lo , e molto acre, e compaiono una, o più 
cibare cancrenofe più o meno larghe. 

37. I rimedj sì efterni, che interni propofti 
nel luogo citato del Trattato de' tumori qui pure 
convengono : le fcarificazioni in una parte^ co¬ 
tanto laflTa fi deono fare più predo , e piu vi¬ 
cine le une alle altre, ma con una lancetta più 
piccola; fu quelle fcarificaziori fi applicherà poi 
unguento di fiirace colla canfora , e fi faranno 
fu tutta la parte fomentaiioni coll’ acqua vegeto^ 

^iìntrale ^ nella quale fiafi fatta bollire della cAf* 
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nacklnai Tufo Interno di quefta corteccia, c 

canforato giova anche molfiflimo. 

38. Le efcare , che alla fine fifeparano, (o 
no talvolta così grandi, che par corfunta tutta 
la palpebra, e che T occhio debba rimanere fea^ 
pre fcòperto; ciò accade qualche volta , ma non 
di ràdo il poco di cute , che v* è rimafta, fi 
allunga nel fard la cicatrice, e nuovamente co¬ 
pre fe non tutto, almeno buona parte dell’oc¬ 
chio . Dee bensì il Cerufico attentamente ba¬ 
dare, che la palpebra non fi faccia aderente al 
globo dell’ occhio , e che la cicatrice non fia trop¬ 
po rugofa e difuguale, fìcchè tl nepitello fi 
rovefci infuori (a) • 

t 

Dei tumori freddi delle palpebre^ e prima 

^e//’edema 

39. Le palpebre divengono eiematofe nella 
leucojlemmafia , nell’ afeite , e nelle idropifie par¬ 
ticolari della tefta, come nell’ idrocefaló eftef- 
no , o interno, nelle fanciulle clorotiche , e in 
altre cackefjie . Il loro edema fi conofee dalla 
loro maggiore , o minore gonfiezza , che è in¬ 
dolente , del colore della pelle, molle, e pa- 
iìofa, ficchè comprimendolo col dito ve ne ri¬ 
mane l’imprelfione . Quando poi la gonfiezza 
è giunta a un certo grado , il colore delle pal¬ 
pebre fi fi quali trafparente , itiaflime verìb i 
loro ma’-gini , e per così dire fi vede attraverfo 
degli integumenti l’acqua travafata nel loro tef- 



Amato Lusitano nella centuria 4- delle fue 
ettre Mediche racconta di aver portato via col ferro 
un c^rboncello della palpebra inferiore, che minacciava 
ianj^ieiw , figchè quafi tutta effa palpebra fi perdette» 
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ss de' tumori freddi . j 

futo cellulare, e allora per lo più i tarli colle 
ciglia fi rivolgono indentro verfo il globo, e 
que’ peli colle loro punte lo irritano, e 1’ of«/ 
fendono , come fe vi folTe una vera tnchiafi (i}), 
nè rocchio fi può aprire, 11 Saint-Yves {a) 
dice di aver veduto in un afatico un edema 
alla palpebra fuperiort ^ che fi allungava in giù 
d’innanzi all’ occhio fin fulle gote, come fe 
foffe flato un Tacchetto pieno d’ acqua, il quale 
pel filo pefo, e per la fliratura, che faceva alla 
palpebra, recava molto incomodo all’ammalato. 
Gli accennati edemi delle palpebre fono tutti fin- 
tomatici; fonvene però degli effeniiali ^ dipen¬ 
denti da cagioni particolari, che agifeono fulle 
palpebre fole ; cosi le vediamo divenir fovente 
edematofe per l’applicazione troppo lungo tem¬ 
po continuata di cataplafmì ^ o fomenti ammol- 
Ulivi filli’ occhio. 

40. V edema fintomatico delle palpebre non 

Cura dell’ fi può guarire radicalmente, fe prima non fi 

edema finto- guarifcono i morbi, che l’hanno prodotto, e 

matieo, ì’ - 

10 mantengono. Mentre tuttavia coi rimedi in¬ 
terni ^ tenterà la cura univerfale, fi uferanno 
filila parte i topici corroboranti, per impedirne 
almeno l’ecceffivo accrefeimento, e fe già è 
giunto a una certa mole, fi faranno fcarificazio- 
ni alla pelle per dar ufeita alle acque travafate. 

11 Saint-Yves eftraflTe (^) da quel facchetto 

^39) una buona cucchiajata di acque giallogno¬ 
le , limili a quelle , che qualche giorno dopo il 
Petit eftraffe fililo flelTo foggetto dall’ addo- 
, mine colla paracentefi. Quelle Icarificazioni fono 
tanto più necelTarie, fe le ciglia rivolte inden- 



/ (a) Nouveau traiti des maladies des yeux part. tè 

chap. XII. pag. mihi 91. 

{f) Nel luogo citato. 
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fro offendono l*occh'.o ; coacìoflìachè per Peva^ 
Cua^-i^rie delle accjue difenfiando in poco tem^ 
po /e palpebre , i tarfi colle ciglia ripigliano la 
naturale loro direzione. Avvertali però, che a 
quelle fcarifinazioni non fucceda la cancrena^ 
come per lo più fuccede negli idropici^ e per 
prevenirla fi facciano fomentazioni con vino rojfo 
caldo, nel quale fiali bollita polvere di chinai 

china • 

41. Gli edemi effeniiali delle palpebre (39) 
fogliono guarire da fe, toltele cagioni, che gli 
hanno prodotti; per fortificare però la pelle, 
e il telTuto cellulare rilaffati da quell’inzuppa¬ 
mento linfatico, fi faranno per qualche tempo 
le ftefie fomentai^ioni corroboranti con vino aro* 
malico , fenza V aggiunta però della china. 


DaW enfifema delle palpebre 

VI. 

41. L’ enfifema delle palpebre è un tumore 
claftico, per lo più indolente, ora del colore 
della pelle, ora alquanto trafparente , ed eftefo 
per tutta la loro luperficie, il quale al tatto 
cede, e fi abbafia , ma tolta la comprefiione , 
ritorna fubito allo fiato di prima ; egli è fatto 
dall’aria fparfa nel tefiuto cellulare fotto-cuta- 
neo; quando fi comprime, fa perlopiù fentire 
una maggiore, o minore crepitazione. 

43. Noi non fapremmo, fe quefia malattia 
delle palpebre poflTa mai eflere effen^iale , cioè 
indipendente da altro male ; quali fempre ella 
^ firitomatica ^ cioè o è congiunta coW enfifema 
di altre parti , come coW enfifema y che fuccede 
alle fcriu penetranti del petto ^ a quelle delU 


Cura dell* 
edema effen^ 
\iaU , 


Definìzidti<! 
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trachea , o della laringe (a) , o coll’ enjtfemA 
della tejla ; o fe pure qualche volta fi è offer- 
vato l’ enfifema particolare delle palpebre indi¬ 
pendentemente da quelle ferite , e fenza che 
verun’altra parte del corpo foffe enfifmatica ^ 
Tempre però era fintoma di un’ altra malattia , 
come accade fpeflb nelle punture cT injetti vele~ 

nel carboncello qc. Così il dotto 
Gioanni Enrico ScHULZE nella fua diiTertazio- 
ne de emphyfemate [b") al §. XV. narra di averlo 
offervato fu due giovani, uno de’quali avea nel 
tempo fteffo la cong'untiva tanto quella delle 
palpebre , che quella dell’ occhio tutta carica di 
piccole puftule miliari piene zeppe di pus, e 
l’altro un or^'juoh y a cui era foggetto filila 
fteffa palpebra perfino dieci volte in un fol in¬ 
verno : frequente è anche 1’ eafifema , come in 
altre parti , così anche alle palpebre nel vajuolo 
confluentt^ nelle rifìpole della faccia ec. 

44. Il lodato ScHULZE (c) cerca in che mo¬ 
do l’aria ha potuto infinuarfi nelle cellule delle 
palpebre^ quando divennero enjifematiche fenza 
alcuna ferita penetrante nelle Jìiade aeree , e do¬ 
manda , fe forfè in quei due giovani (45) non 
è paflata per alcuna di quelle puftule fuppurate, 
che fi folle fcrepolara , o per 1’ oriajuolo aper¬ 
toli : non omnino liquet ^ rifponde egli; e noi 
rifpondiamo, che quegli ffifemi delle palpebre^ 
fono prodotti dall’aria, che fi eftrica dai noftri 
umori in quelle malaitie putride , e maligne , 
come vediamo divenire enfifematici i cadaveri ^ 
quando fi corrompono . 


(a) Vedafi il trattai, delle ferii, dalla p^g. 30^. 

alU 31%- 

(b) Che fi può leggere tra 
dall’ 4 LL£ao tom. 4. p^g. 187, 

(c) Nei luogo citato. 


le Cerufiche raccolte 
deir ediz. di Napoli. 
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enfifema delle palpebre le fa qualche 
volta gonfiare horrendum j/z, per fervIrci 
deir efpreffione del Plench (a) , ed è accom¬ 
pagnato dagli fteffi accidenti dell’ei/e/na (59), 
col quale non di rado fuol effere complicato, 
come lo oflervò il celebre MauchaRT alla paU 
fibra mftriore di una fanciulla, attaccata nel 
tempo fteffo da un groflìflìmo tumore follicolato 
alla fuperìore {f) ; fuol pure affai fovente tro¬ 
varli complicato colla rljipola (27). Nè fi può 
guarire l’ enfifema , fe prima non fi guarifeono 
i mali, dai quali dipende (43). 

46. Giova però , finché que’ morbi fiano cu¬ 
rati, d’impedirne l’ecceffivo accrefeimento coi 
topici ripercufjìvì , fpiritojl , e carminativi , fa¬ 
cendo per efempio fomentafioni collo fpirìto di 
vino mefcolato coV^ infu fio ne di femi di ani fi ^ 
di finocchio ec., alla quale fi aggiunga qualche 
poco di canfora , e finalmente colle fcarificazioni, 

Dei tumori cìfiicì delle palpebre» 

S- VII. 


'47. Alle palpebre , e principalmente alla fu- 
periore nafeono affai fovente dei tumori follico- 
lati ( trattai dei tum. tom, IL n. 379.) , che 
fono o idatidi (zvt n. 333.), o meliceridi ^ o 
ateromi , o fieatomi ( ivi n. 333.), o veri lipo¬ 
mi (zvi n, 385.), e fono prodotti dalle fteffe 



paipeorarum , &> jinguiari jteatoma 
tunKrt t palpebra, fupfriore exfcijfo inferita 

fiche raccolte dall’ AlleRO to». II. pag. 
tata edizione di Napoli. 
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cagioni, che li poffono produrre in altre parti 
{ ivi n. 33Ì. 384., c feg.) . 

48. L’ idatide delle palpebre è di due forte J 
L’una è V idatide ordinaria, comune a tutte le' 
altre parti, fatta da una bollicella più o meno 
grolTa , e diftefa da un umor acquofo per lo 
più limpido. La fottigliezza della tunica della 
bollicella lafciando travedere l’umor contenuto, 
fa sì , che il tumore, quando non è coperto 
dagli integumenti, o fe quelli fono fottili, ap¬ 
pare trafparente. 

45. L’altra fpezie à'idatide propria delle pal¬ 
pebre, defcritta da Celso (a) , da Galeno (^), 
da Paulo Egineta (c) , e da altri antichi, è 
un rumor foUicolato, che viene ordinariamente 
alla faccia interna della palpebra fuperiore in poca 
dillanza della gianduia lacrimale , il quale con¬ 
tiene nella fua capfula una gleba di vera pin¬ 
guedine foda : quella leconda fpezie d’ idatide 
porta dunque impropriamente quello nome, ef- 
lèndo un vero lipoma, 11 tumore, che forma, 
fuol eflere molle, difuguale nella fua fu perii zie , 
e renitente al tatto. Il Mauchart {d) le an¬ 
novera tra gli Jleatomi , ma , a nollro avvifo , 
fenza fufficienti ragioni ; lo fliatoma è fatto da 
una materia, che ha la femplice apparenza del 
fevo , il lipoma da vera pinguedine naturale. 

50. Le idatidi acquo fe delle palpebre (48) fo- 
gliono venire ai nepitelli , ed elTere per lo più 


(a) De medicina lib. 7. cap. 7. n. i. Qui Gelso de- 
finiendole vefcica pingues , gravefque , pare, che parli 
delie idatidi pinguedinofe ; ma nella cura , che ne dà 
appreffo, pare all’ oppofto, che parli Iblamente delle 

acquo [e . 

(b) {c) Veggafi la nota (a) del §.333. del trattai, 
de' tumori. 

(d) §. 5. della citata fua dilTertazione de tumoribus 

cyfiìcìs palpebrarum. 
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ifolitarie, e fono ordinariamente coperte dal folo 
eplteglio f onde facilmente fi diftinguono per la 
loro pellucidità. Si curano con tagliarle o lon¬ 
gitudinalmente, o trafverfalmente, o anche m 
croce, fe fono un po’ grofle, con una lancet¬ 
ta, ed evacuata l’acqua, che contengono, le 
ne tocca il fondo colla pietra infernale , per 
produrvi un’efcara, a cui fucceda l’infiamma¬ 
zione, e la fuppurazione, che faccia cadere, e 
confumi il follicolo, finiendo poi la cura con 
gli ejjiccanti. Come lì curino le idatidi pingue- 
dinofe s’Infegnerà qui fotto (59). 

51. Abbiam detto altrove, che la meliceride 
è un tumore pieno di una materia limile al 
mele (^tum. n. 383.); la fua etimologia viene 
dalle parole greche meli miele, e cherion favo, 
o fiale, che è la celletta, che negli al vearj con¬ 
tiene il mele; che Vateroma è quando la mate¬ 
ria contenuta nel tumore è limile alla poltiglia 
(^tum. m. ); lo jleatoma ^ quando ha la confi- 
Aenza, e il colore del fevo (m.); e infine il 
lipoma da lipa , o lipos olio, graffo, quando 
il tumore è fatto da vera pinguedine 385.) 
(a). Oltre quelle materie non di rado ne’ tu¬ 
mori ciflici delle palpebre , come in quelli delle 
altre parti (/Vi n. 386.), s’incontrano altre fo- 
ffanze, come delle concrezioni cartilaginofe, 
offee, terree, arenofe , calcolofe , geffofe , e 
perfino dei fiocchi di peli. Galeno , o chiun¬ 
que lìa r autore del libro attribuito a Galeno 
intitolato introducilo^ feu medicus {b') ha dato 
il nome di litiaji delle palpebre da lithos pietra 
ai tumori di quelle parti contenenti delle pie» 


Nomencla¬ 
tura, ed eri' 
mologia da' 
diverfi (a* 
mori ciflici 

delle palpc^, 

bru 


(a) Vedafi pure la nota (a) a pae. 104. dello Iteflb 
del trattato de' tumori. 

CO Vedafi il capir. XV. di detta intpduzione^ chq 
li ,ag§»r^ tutto intorao lo malattio degli occhi ^ » 
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truzze ; e fé la concrezione terrea è meno du>. 
ra, piuttofto fimile al tufo, o al calcinaccio, 
ponaji delle palptbtt da poroi tufo; che fe la 
litiaji fa un tumoretto non più groflb di un 
'grano di miglio, per la fomigliafiza è flato chia¬ 
mato da M. Aurelio Severino chtnchridion in 
greco, e milìolum in latino (cz), che potrebbefl 
dire mlgliarola in italiano. Inoltre gli accennati 
tumori cibici j anzi gli fleflli tumori infiammati 
delle palpebri , e maffime l’ or^ajuolo o curati 
intempeftivamente coi rìpircufifivi^ o non abba- 
flanza fuppurati, degenerano qualche volta in 
tumori ficirrojiy che diconfi , e dai Greci 

chala^a , quando occupano i nepitelli, da cha^ 
la[a grandine, o in generale /cirri delle palpt^ 
bri, quando ne occupano tutt’altra parte. 

52. Egli è molto difficile di diflinguere, pri¬ 
ma di aprirli, 1’ uno dall’ altro i primi quattro 
tumori ciftici delle palpebre , cioè la meliceridi , 
r ate'oma , lo fieatoma , e il lipoma , che fi pof- 
fono chiamare primitivi , perchè formanfi tali 
fin dal toro principio, mentre gli altri, cioè lo 
/cirro,, la grandine, e la non formandoli, 

che per la degenerazione di alcuno àt*primitivij 
fi poflbno chiamare con/ecutivi, nè molto im¬ 
porta nella pratica quella diflinzione [tum.n.^c^i,). 
La l’iiajt fi diflingue facilmente per la tua du'ì 
rezzi, la migUarola per la fua durezza, figura, 
e volume, la grandine, oltre quelli fegni, dal 
fito , che occupa, e finalmente lo/cirro dai fuoi 
proprj fegni defcritti nel Trattato dei tumori 
toni. 11. 


^ 3. Segni generali, e comuni a tutti fono , 
che la pelle , onde fono coperti , conferva il 
fuo colore, la fua fpeflezza, e mobilità natu- 



{a) De novijfmt ebfervaiU abftejfiius cepit, 9. §. 6. 
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l’ale, fe non che per 1’ ecceffivo loro accrefci 
mento qualche volta le vene, che la guarnirco* 
no, divengono varicofe, il fuo colore roffo, o 
livido, e la fua fpeffezza ora maggiore, ora 
minore, oltrtcchè infine fi fa aderente allo ftello 

tumore, nè piu fi può muovere; non vi ha 
dolore , nè roflToie infiammatorio, fe non quan¬ 
do minacciano di degenerare in cancri^ o fi fa 

N • • 

in alcuna loro parte della (uppurazione. Da prin* 
cip)o lono presoli non più grofli d’una lentic¬ 
chia» o d’ un cece» ma crefeono appoco ap¬ 
poco , colicchè colTandar del tempo acquiftano un 
volume ftraordinano, e allora le la loro fede 
è alla faccia efterna àtW^ palpebra fuptriorc ^ col 
loro pelo, e colla loro mole Tabbaffano, ne 
impedifeono Pelevazione» e coprono il globo 
dell’occhio, e fe » come qualche volta addivie* 
ne, fi avanzano o colle loro radici» o colla 
loro mafia al di fotto della volta delP orbita 
tra quella» ed il globo» lo fanno efcire dalla 
fua cavità» e perfino lo fan crepare» e vuota¬ 
re, eccitando a un tempo gravi do'ori» infiam* 
trtazione , e lacrimazione. Se poi la loro lede 
è alla faccia efterna della palpebra inferiore, 
col loro crefeere ora i’innalzano» e ne fan 
voltare i tarli, e le ciglia verfo il globo» dan¬ 
do cosi origine entropio (136), e alla trim 
chiafi (14), ora la traggono in giù» e la fan 
rovefwiare in fuori » producendo cosi P europio 
(426) . Che fe il tumore occupa la faccia in¬ 
terna delle palpebre , fe dell’ inferiore » crefeen- 
do , produce ancor più facilmente effb eclropio^ 
e fe della fuperiore, la fa feoftare dal globo, 
il quale più non ne rimane coperto, producen¬ 
dovi anche una molefta fregagione» pefo» ed 
irritazione. I detti tumori fogliono tutti avere 
in generale una bafe larghetta » ed immobile , 

e follevaifi poco, mentre fon piccoli, aldifoa. 
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» . 

dra del livello della cute : la materia, che coni 


tengono, fuol effere di natura benig,na, di ra¬ 
do acre, o fetente: il loro follicolo è fatto da 
una pellicella più , o meno forte , di un color 
fcianco roffigno, attaccata ora leggermente, ora 
fortemente alle proflime parti, e guarnita di uri 
maggiore, o minor numero di vafi fanguigni 
arteriof:, e venofi più , o meno grofli : la fu- 
perficie interna di effo follicolo nella mdictndt^ 
e néì'ateroma negli uni é lifcia , bianca, o rof- 
figna, negli altri di un color roffo , livido, o 
nero, e dlfuguale. La materia dello Jìeatoma ^ 
della Utiafi^ della migiiarola ^ della grandine y 
e dello /cirro è quafi fempre ftrettatnente attac¬ 
cata al loro follicolo, ficchè per lo più quello 
non fi può più diflinguere . La pinguedine con¬ 
tenuta nel lipoma fuol effer libera, e diftinta 
dal Tuo follicolo. 

54. In generale quelli tumori AtWt palpebre y 
come fono indolenti, cosi non fono pericololi 
per fe, ma bensì pel loro volume, e pefo, 
con cui, come fi è detto (53) , irritano, e of¬ 
fendono il globo y traggono in giù, o fan rove- 
foiare le palpebre : gli fcirroji poi pollono facil¬ 
mente efulceraifi, e cangiali! in cancro: gli 
uni, e gli altri fi portano non di rado anni, 
ed anni fenz’ altro male , che la fola difformità. 
Tanto più difficile è la loro cura, quanto più 
fono groffi, e profondi, più quei, che occu¬ 
pano i nepitelliy o la faccia interna delle pal¬ 
pebre , che quei della ellerna. Se occupano la 
parte più alta della faccia interna della palpebra 
foperiore, non folamentp con più difficoltà fi 
pollono eftirpare , ma fattane 1 apertura , o 
r eftìrpazione, non di rado lungo la cura la cor¬ 
nea ne foffre , o ne accade la (infifi-blefaro (84). 

55. Non potendoli, anzi non dovendoli in 

generale trarre quelli tumori a fuppurazione , le 

indi- 
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indicazioni generali per la loro cura fono o di 
procurarne la rifoluzione , o di farne l’eftirpa- ^"dicajion 

zione col ferro, o co’ cauliici. La rifoluzione fa loro cu^ 
lì può tentare de’-primitivi (51), e folamente 
quando fono ancora piccioli, e nel loro comin- 
ciamento ; imponìbile riefce de’ confecuùvi (iv;) , 
anzi cofa pericolofa farebbe il volerla pur ten¬ 
tare , dacché ne potrebbe accadere 1’ efuksrazio- 
ne. L’edirpazione col cauftici muove qualche 
volta una fomma irritazione alle palpebre che 
fi propaga fino all’occhio, e può far prendere 
al tumore un carattere maligno, oltrecchè, do¬ 
po l’apparente guarigione, vedonfi non di rado 
ripullulare da qualche porzione del follicolo non 
confumata. L’ eftirpazione col taglio ha minori 
pericoli, purché fi taccia colle dovute cautele, 
altrimenti anch’ effa non ne va efente , poten- 
dofi tagliare o il mufcolo elevatore della palpe¬ 
bra fuperiore , onde poi ne fia impedito il di lei 
innalzamento , o i tarli , i quali o mai più , o 
difficilmente riunendoli, lafciano i nepìulli di- 
fuguali, e fpaccati, le palpebre rugofe , e il glo¬ 
bo dell’ occhio mezzo /coperto ; quando poi il 
tumore é alla faccia interna della palpebra fupe¬ 
riore , fi polTono innoltre tagliare i condotti ef- 
cretorj della gianduia lacrimale^ dalla cui lefio- 
ne, e oftruzìona quella gianduia può gonfiare, 
infiammarli-, o indurirli , e il globo men bene 
umettato dalle lagrime efeguire con moleftia le 
fue funzioni. 

56. Per meglio ottenerne la rifoluzione , quan¬ 
do fi crede di doverla tentare , s’incominciano 
a far precedere i rimedi generali, come la ea- P” 

j- /* • ' ® 1 ’ . oteenerre 

yasa di Jangucy i purganti^ V applicazione delle larifoluzio. 
tignate alle tempia , degli eplfpaflici dietro le 
tempia, o alla nuca, oppure il fetonc a quefla 
ultima parte , lalciando luppurare per lungo tem¬ 
po tanto gli eplfpaflici^ che il fetoncy e a un 
BeRTR* TOM. X. mal. degù OCCHI G 
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tempo fi ufano i rimedj interni aperitivi^ e In* 
cìjìvì raccomandati al n. •39^* Trattato det 
tumori. I topici da applicarfi fui tumori fono le 
leggeri fregagioni fattevi fopra colle dita bagnate 
di faliva , o di orina di unuomofano, oppure 
r ungerlo fovente collo fpirito di fapone, o di 
giorno applicarvi facchetti di pianti rifolventi. 
e difcu^tinù cotte nel vino , come di fiori di 
fambuco y di camomilla , di meliloio , di lavan- 
da , dell’er^n ifopo , dei fcmi di finocchio , e di 
notte 1 ’ empiajìro de ranis cum mercurio , quello 
éii gomma Ammoniaca y il i/ia/òrerico del MlNSlN- 

cHT ec. Il Valsalva , ed il Morgagni (ai) 

bagnavano fovente, o fregavano detti tumori 
collo fpirito di fiale ammoniaco mefcolato coll’ 
acqua della Regina , o di fiori di fambuco ; di 
detto fpirito aggiungevano all’una, o all’altra 
di quelle acque tanto quanto non eccitafle nefr 
fun ardore, o altra moleftia alla palpebra. 

^7. Se non fe ne può ottenere la rifoluzione, 
bifogna diftrurli o col ferro, o col cauftico . 
11 celebre "WoolrouSE (b) fi fervi va del cau- 
Metoìlo del quella maniera : pei tumori della faccia 

ellerna delle palpebre applicava fulla punta del 
ftrurli col (umore un pezzetto òì empiaflro veficicantey che 
cauftico. conteneva in fito mediante un pezzo di ceroto 

fenellrato, copertolo prima con una piccola fal¬ 
della di filaccica molto fottili, o di cotone ; 
manteneva poi il tutto in fito con comprefiTe , 
e con la debita fafciatura , avendo però avuta 
anche la precauzione di mettere all’ angolo in¬ 
terno dell’occhio altre faldelle delle flefle filac¬ 
cica, o cotone, per difenderlo e dal , 


(a) Vedanfi Morgagni epiftohe duo de viginti ad 

[cripta pertinentcs W alsaLVJE epijlola XIH n. 2. 

\b) Apareffo il Mauchart XI. dell’ultima citata 
fua diilertazione • 
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che non poteffe colà fdruccloUre, e dall’umor acre 
proveniente dalla fcrepolatura della vefclchetta 
follevata dal vefcicante , e raccomandato all’am¬ 
malato di tener l’occhio fompre chiufo. Subito 
che il vefcicante aveva eccitata quella vefcica 
fe colla cute erafi anche aperto il follicolo del 
tumore, lo fpremeva colle dita per farne ufcir 
la materia contenutavi, fe nò vi riapplicava il 
vefcicante ; aperto il follicolo , ne manteneva 
per lungo tempo la fuppurazione coi digejiivi, 
e fe eflb follicolo era un po’ fpelfo, lo tocca¬ 
va con una paglia, o con un pennelletto intrili 
in un collirio compoito di due once di acqua 
di piantaggine , e uno fctupolo di acquafòrte . 

Con quelli mezzi egli accerta di aver confumati 
varj tumori ciltici delle palpebre , avendo fem- 
pre avuta la precauzione di fare Ilare l’amma¬ 
lato nel tempo della cura coricato col capo in¬ 
clinato verfo l’angolo efterno dell’occhio, per 
impedire, che il pus, o qualche goccia di quel 
collirio non s’infinuaffe nell’ occhio. Terminava 
la cura , quando credeva confunto il follicolo, 
coll’applicazione àsWempiapo di pietra calami- 
nare . Ma quello metodo non può fervire , che 
ne’ tumori piccoli della faccia efterna delle paU 
pebre, e contenenti una materia non ancora in¬ 
durata , nè con eflb Tempre fe ne impedifce la 
recidiva. 

58. Meglio è pertanto, prima di applicateli 
cauflico, di aprire il tumore ^ come configlia 11 Metodo del 
Maitre-Jan {a): fi fa un’incifione trafverfale 
con una lancetta alla palpebra , con cui fi taglia 
e la cute, e il follicolo ; fi fpreme quindi il 
tumore per farne ufcire la materia, o medefi- 



(f) Traile dis maladie^ de Paii 6» des remedes propres 
pour leur guirifon pari. III. chapìt. 12. pag. ^54, 

G 2 
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inamente, fe è un po’ foda, fi eftrae col ma» 
nico di una tenta, o con una curetta. Ciò fatto, 
fi Tengono dilatate le labbra della ferita, e con 
un piccolo pennelletto intrifo nello fpirito di 
fate ammonìaco preparato colla calce vìva , o 
nello fpìrìto dì vetnuolo , o in quello di fapont 
fe ne tocca il fondo, e i lati d’ ogn’ intorno , 
O colla pietra infirnale , poi fi riempie con fi- 
luccica {palmate d’ unguento digeftìvo , e fi co¬ 
pre con un pezzo ài cerato defenfivoy contenen¬ 
do il tutto colla conveniente fafeiatura. Se fi 
teme l’infiammazione, fi applica full’ occhio un 
cataplafma fatto colla polpa dì pomo cotto ri¬ 
dotta in polti|;lia, e mefcolata con un po’ di 
t^pferano , e dì canfora . Si cangia , e fi rinno¬ 
va r apparecchio fette, od otto ore dopo , per 
allontanare dall’occhio l’umor acre, che ne 
diftillerà: nelle fi-guenti mrdicazioni al dìgeflivo 
femplice fi foftituifce ^ unguento fofeo àeX'^UVi- 
■7,10, o V Egiziaco y loi quali mezzi fi procura, 
e fi mantiene un’ abbondante fuppurazione, per 
mezzo delia quale le fquame del follicolo, che 
fi vanno via difiaccando, efeono ; forgono poi 
dal fondo dell’ulcera dei bottoncini rolli, e fodi, 
che ne riempiono il cavo, e prefto ne fuccede 
la cicatrice, 

t*. Ma anche quello metodo è lungo, e 

E meilio y r 11- /■ .. 

eftirparlo dolorolo, e non di rado incerto, e lolamente 

intero col fi può adoperate, quando il tumore occupa la 

lo^, eccome faccia efterna della palpebra ^ o i nepitelli : più 
fiTàccia. ficuro, più pronto, e molto men dolorofo è 

quello , con cui fi eftirpa il follicolo intero fenza 
aprirlo, fnpcciolandolo dal di fotto degli inte¬ 
gumenti , che lo coprono, e dalle parti , tra 
le quali fta innicchiato, il qual metodo è quali 
il folo, che fi poffa praticare , quando il tumore 
è fituato alla faccia interna della palpebra fupe- 

rlpre, dove difficilmente, e fenppte con fommQ 
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"^ricolo di offendere 1' occhio si può far uso 
de cateretici , e de caustica Per far questa ope¬ 
razione , s innalzano ^ se è possibile, in una 
piefi[a longitudinale gl’ integumenti nel bel mezzo 
del tumore , la qual piega lì taglia trasversale 
mente più o meno secondo il volume di esso 
tumore ; di rado è necessario di fare un altro 
taglio longitudinale , che intersechi il primo in 
croce , CIO solamente si dee fare, allorquando 
il tumore è molto groffo , ed ha estese le sue 
radici molto lontane . Nel far quelle incisioni 
si lascia intatto il follicolo, e se ne accade una 
emorragia di riguardo, la quale non si possa 
arrestare subito colla compressione, si sospende 
roperazione, applicando sulla ferita delle fal¬ 
delle intrise nell’ osslcrato , e sui vasi aperti 
deìVesca^ contenendo il tutto colla fasciatura. 
L’indomani, tolto l’apparecchio, sì distaccano 
col gamauue tutto all’intorno gl’integumenti 
dal follicolo , innalzandolo con uncini^cotx molle^ 
o in altra maniera , onde meglio potervi passar 
sotto lo strumento, e snocciolarlo intero fin dalle 
ultime sue radici * Se è alquanto grosso , e pro¬ 
fondo , sicché nè cogli uncini , nè colle molle ^ 
nè colle dita non sia guari possibile d’innalzarlo^ 
gli si fa passare attraverso con uri ago curvo 
un refe incerato, col quale, fattane un’ ansa, 
s’innalza, distaccandolo poi, e snocciolandolo, 
come si è detto , col 'gammauttc, o colle for* 
hUi • Se per essere la cute troppo tesa, o faf-* 
tasi aderente al tumóre , non fi può fare quella 
piega longitudinale , si taglierà essa cute senza 
sollevarla , ma più adagio, distaccandola poi , 
e sollevandola a proporzióne dal tumore. Se 
questo è molto grosso, sicché si preveda, che 
sopravanzerà della cute, dopo averlo estirpato, 
bisogna fare un’incisione semilunare alla parte 
superiore del tumore, e un’altra all’inferiore 


» ' . 
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in modo, che le loro corna s’incontrino e 
il pezzo di cute ovale, che rimane traesse, 
si porta poi via insieme col follicolo . Se non 
si ha avuta questa precauzione, e che dopo 
l’estirpazione del tumore, si veda, che la cute 
sopravanza, si raccorcierà colle forbici. Estir¬ 
pato così intero il follicolo, si avvicinano le 
labbra della ferita, e si mantengono così avvi-? 
cinare per mezzo delle colletti . Sull’ occhio si 
applica un difensivo , e si medica come una 
ferita semplice. Nella descritta maniera noi estir¬ 
pammo tumori follicolati pieni di materia pulta- 

cea situati all’ angolo interno in poca distanza del 
punto lacrimai superiore , grossi quanto una noc- 
ciuola, senzachè il detto punto ^ o il globo ^ 
contro cui appoggiavano, siano stati offesi, così 
lipomi , e tumori duri situati sul dorso delle 
palpebre , sui loto margini, e fino alla loro fac¬ 
cia interna in persone di differente età, e ses¬ 
so , senzache la palpebra sìa rimasta divisa, o 
altrimenti magagnata. 

6 o. La descritta operazione si eseguisce fa- 
cllissimamente, quando il tumore occupa la fac¬ 
cia esterna delle palpebre , cioè quando è situato 
tra gl’integumenti, e il muscolo orbicolare nell* 
una , o nell’ altra palpebra , o tra questo e 1 ’ eh- 
vator proprio nella palpebra superiore , ma se è 
situato alla loro faccia interna, cioè nella paU 
pebra inferiore tra la congiuntiva palpebrale , e 
il muscolo orbicolare , e nella superiore tra essa 
congiuntiva , e il muscolo elevator proprio , allora 
dovendosi operare per detta faccia interna , l’ope¬ 
razione riesce molto più difficile ; perlaqualcosa 
il "WOOLMOUSE, ed altri, piuttosto di tagliar¬ 
lo , hanno consigliato di consumare il tumore 
nel seguente modo : con un ago curvo , piano , 
e tagliente ai due lati, infilato d’ un refe fatto 
di fili di cotone, e incerato, lungo due, o tre 
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palmi, si trafora la palpebra dii canto esterno^ 
deir occhio verso Y interno , dirigendo V ago 
alquanto obliquamente da alto in basso, tenendo 
ben ferma , mentre cosi si fa passar l* ago , la 
palpebra col tumore^ s\ procura, che la punta 
deir ago vada nella palpebra superiore a pene¬ 
trare tra il muscolo elevator proprio , e la base 
di esso tumore , o , ciò, che è meglio, nella 
di lui spessezza, traforandola da uha parte all* 
altra ; si fa poi uscir l* ago a qualche distanza 
dall’ angolo interno dell* occhio , quindi si estrae, 
e si lascia in sito quel refe, facendo sì, che 
il suo capo , che è verso detto angolo interno 
non esca fuori della ferita, che di un pollice 
circa. Passato in questa maniera il setont (a), 
se ne piega a più ’doppj il capo più lungo , che 
si assicura per mezzo dì una colletta alla fron¬ 
te, o alla tempia , si copre poi Y occhio, e Y in¬ 
domani, tolto l’apparecchio, si trae pel capo 
più corto il Setone , avendone prima unta con 
unguento digestivo per la lunghezza di un mezzo 
pollice circa contro l’entrata della ferita l’altra 
estremità, e tutti i giorni, o anche due volte 
al giorno mattino, e sera cosisi mena ilsern/je, 
tagliandone sempre colle forbici la porzione im¬ 
brattata dalle marce , che giornalmente si trae 
fuori. Asserisce il WooLHOUSE, che in que¬ 
sta maniera in quindici giorni si consumano i 
tumori follicolati delle palpebre anche di una certa 
grossezza. Vorrebbe medesimamente, per non 
offendere il muscolo elevatore della palpebra 
superiore^ che il setone si traesse perpendicolar¬ 
mente, facendolo cioè entrare nella palpebra dal 
di sotto del sopracciglio , e facendolo uscire poco 
sopra del nepitello . 



(il) Quelli laccj fono flati chiamati jetoni ^ perchè 
già fì facevano con fetolc di cavallo > 
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61. Ma questo metodo può al più riuscire 

nelle mclìctrìdi , e negli ateromì , ma negli stta^ 
tomi , negli scìnì , nelle grundìni , e nella litiasi 
a nulla certamente gioverebbe, non potendo 
quelle concrezioni essere consumate dalla sup* 
purazione. Conchiudiamo pertanto, che i tumori 
occupanti la faccia interna delie palpebri voglio¬ 
no anche essere estirpati interi, se è possibile, 
o se non interi, almeno portandone via la mag¬ 
gior parte del follicolo; che il rimanente sarà 
poi consumato dalla suppurazione, come ne ab¬ 
biamo molti esempi (a). Per fare tale estirpa¬ 
zione , si rovesciano le palpebre , e così rove¬ 
sciate si manteiigono, facendo rimaner tesa la 
congiuntiva y che copre il tumore. Quelli della 
palpebra inferiore , ancorché occupino la sua 
faccia interna, potrebbonsi anche senza gran 
male estirpare, ed estrarre per l’esterna. Fatta 
J’ estirpazione , se si è tagliata la congiuntiva , 
se ne impedisca il conglutinamento coll’occhio. 

6 ‘i. Il Valsalva (^) estirpava interi \ tumori 
cistici delle palpebre , sia che fossero alla loro 
faccia esterna, o alla interna, gli estirpava, di¬ 
ciamo , sempre dalla faccia interna , rovesciando 
le palpebre , e sollevando il tumore con un refe 
passatovi dentro per mezzo di un ago. Preten¬ 
deva con questo metodo di conservare il wa- 
scolo orbitolare , e tagliar meno dell’ espansion 
tendinosa del muscolo elevator proprio , se il 
tumore era alla palpebra superiore e in tutti i 



(fl) Vedafi il Plenck libro citato pag. 22. 

If) De aure Humana pari. I. cap. IP'', n.^. Veggafi 
pure il Morgagni nell’ epiftola citata fugli fcritti del 
Valsalva. Riguardo ai tumori delle palpebre vuol an¬ 
che leggerfi il capit. 21. della prima parte del libro 
del Saint-Yves , il qual capitolo è intitolato opiration 
dune tumeur finguliere dans [orbite. 
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tasi di sempre evitare la deformità della cica- ' 

■trice. Ma il secondo vaataggio non si ottiene 
certamente , se il tumore della palpebra superiore 
è tra quella espansion tendinosa, e il muscolo 
orbicolare y o tra questo, e la cute; il metodo 
del Valsalva ci pare da preferirsi nella pal¬ 
pebra inferiore^ se non s’incontrasse sempre mag¬ 
giore difficoltà, e veramente il Dionis per que¬ 
sta sola ragione disapprova in generale l’estir¬ 
pazione di que’ tumori per la faccia interna (a)* 

6^3. Lo JC/>ro delle palpebre detto anche jc/e- 
riasis da scleros duro , se è benigno , cioè indo- /cirro delle 
lente, mobile, e del color della pelle, si cura 
coir uso interno dell’ estratto di cicuta conti¬ 
nuato per lungo tempo, e coll’applicazione sul 
tumore dell’ empiastro di cicuta , a cui siasi ag¬ 
giunto qualche poco di polvere di belladonna. 

Se poi è maligno , cioè se già dà segni di de¬ 
generare in cancro , perchè è di un color livi¬ 
do , con vene varicose , e con dolori lancinanti, 
non vi è altro rimedio , che di estirparlo affatto, 
portando piuttosto via porzione della palpebra 
sana, che di lasciarvi il menomo residuo dello 
scirro . 


La migUarola delle palpebre , che fa un 
tumoretto duro, e bianco occupante ora una 
parte, ora un’altra delle, situato imme- 
diatamente al di sotto dell’ epidermide , o della ^ * ** 
congiuntiva, facilmente si estirpa, snocciolan¬ 
dolo, dopo aver aperta la pelle, che la copre, 
dal luogo , che occupa. 

65. grandine, che rimane dopo 1’ 
risolto, o mal suppurato (35), si può guarire 
per risoluzione coll’applicazione dell’ di 
sapone , o di cicuta : la cistua pure , se non è 



(a) Cours {Topirationi de Chirurgie démQuJlrtU. VI* 
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ancora affatto indurata , ma quando è tale* se 
ne fa 1’ estirpaziouc, avvertendo di non òffen> 
dere le glandule meibomiatie, nè i tarsi. 

Dille Verrutht , e Altri Sarcomi dtllt palpebre l 

S- vili. 

66. Alle palpebre , e spelialmenre alla supe¬ 
riore , e quasi sempre alla loro faccia esterna, 
nascono non di rado delle verruche , che sono, 
come le verruche delle altre parti, tumoretti di 
color rossigno, e bernoccoluti, fatti da una 
sostanza, che par carnosa. Sono comunemente 
piccole , ma qualche volta acquistano un assai 
grosso volume , che pers'no impediscono di poter 
aprir l’occhio, come se ne può veder una nella 
fig. 17. della tav. XV. delle Institui^ioni Cerasi- 
che dell’ Eistero . Le une hanno una base 
larga , attaccata per una larga superfizie agli in¬ 
tegumenti, e queste mandano talvolta le loro 
radici assai profondamente: le altre sono strette 
alla loro base, e larghe nel rimanente, , pen¬ 
dendo quasi come da un picciuolo. In generale 
sono indolenti; sonvene però talune, che so¬ 
no dolorose, pruriginose, varicose, e di un 
color livido, le quali facilmente canglansi in 
cancro . 

67. Le verruche^ che hanno un picciuolo, o 
che' almeno sono strette alla loro base, con 
molta facilità si estirpano o legandole vicinissi¬ 
mo alla pelle con un filo di seta torta, o ta¬ 
gliandole colle forbici , o col gammauttt. Se ne 
consumano poi le radici o colla pietra infernale , 
o col butiro di antimonio^ o con altri caustici^ 
o eateretìci . In questa maniera ha consumata 

r Eistero la sovraccennata verruca (bó) , la 
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quale quantunque fosse grossa nel rimanente,’ 
aveva una base stretta (a). 

68 . Quelle, che hanno una base larga, vo¬ 
gliono essere eitiipate col gammautte ^ d sse- Cura delle 
candele tutt’ attorno la loto circonferenza , e 
penetrando, sinché si può, fino alle ultime loro 

radici, avvertendo di non offendere nè il mu¬ 
scolo elevatori della palpebra superiore , se la 
verruca qui si trova , nè i tarsi , o i condotti 
lacrimali , se è vicina a questi. Se rimangono 
ancora alcune piccole radici, come quasi sem¬ 
pre ve iie restano, non potendosi quasi mai 
estirpare così esattamente , come si estirpano i 
tumori follicolati, si consumeranno, come si 
è detto qui sopra (67), coi caustici. 

69. Le verruche y che minacciano di cangiarsi 

in cancro (06) , non vogliono essere tocche , ri-u 
onde volgarmente diconsi noii me tangere^ op- rofi, 
pure si cureranno , come insegneremo doversi 
curare il cancro delle palpebre (74). 

70. Tanto dalla congiuntiva delle palpebre^ 

che da quella, che si stende -sul globo dell’oc- situazione' 
chic , sempre conseguentemente tra ÌQpalpcbrcy origine, 
e il globo , s’innalzano assai sovente dei hot- ^^mencla- 
toncini carnosi, i quali piccoli nel loro comin- lerfi farco^ 
ciamento, crescono talvolta a tanta mole, che delle/»«/- 
fanno rovesciare in fuori le palpebre , compri- v' 

mono, e spingono sin fuori dell’orbita \\ globo. 

A queste crescenze carnose, o sarcomi dalla 
figura, che prendono crescendo, sonosi dati 
diversi nomi. Quando sono piccole, diconsi ca- 



(a) Infflìtut, Chirurgica parU IL feEl. IL cap. KLIV. 
paz. 510. 

è un termine di Botanica, che fi dà a 

una foglia, a un fiore, o a un frutto , che non ab* 
Dia gambo • 
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runcuU^ o ìptnarcosì\ se h^inno la loro super¬ 
ficie lar^a, rotondata, o granellosa, chiamansi 
mon dalla loro somiglianza col frutto del moro], 
o del rovo; fichi ^ se sono più grosse, più al¬ 
lungate, e più vtntrìcose \ funghi^ se hanno 
stretta la base, e larga l* altra loro estremità ec. 
Tutte sono di un color rosso, qualche volta 
livido, bernoccolute alla loro superfizle, e in¬ 
dolenti , c in generale appena toccate spandono 

sangue • 

71 Le cagioni, che le producono, sono o 
l’acrimonia delle lagrime, o di altro umore, 
che abbia escoriata, ed ulcerata Y una o 1 * altra 
congiuntiva j o ulcere ivi fattesi per qualche altra 
cagione : qualche volta nascono queste crescenze, 
senza che abbia preceduto alcuna ulcerazione per 
la sola dilatazione del tessuto cellulare di quella 
membrana, nella stessa maniera che si formano 
i polipi^ o altri tumori sarcomatosi in altre parti 
. Se le caruncuU sono moltiplicate, sicché 
la superfizie interna delle palpebre sia tutta ber¬ 
noccoluta , e di un color rosso oscuro, la ma¬ 
lattia dicesi pladarou , che è Io stesso , che mora» 

yx. Se i sarcomi delle palpebre sono piccoli, 
si possono consumare coi caustici^ o coi caec~ 
retici^ toccandoli in ispezie colla pietra infera 
naie , avendo però prima rovesciate esse palpe^ 
bre ^ e lavando subito 1* occhio con acqua tepida 
per calmare il dolore ; ma se sono un po’ grossi, 
è meglio tagliarli prima colle forbici^ o colla 
lancetta , e poi 'consumarne le radici coi cau^ 
Affine di meglio tagliarli, se la loro so¬ 
stane è un po’ resistente, si tirano con un un¬ 
cino, o si fa in essi passare per mezzo di un 


fa) Vedete il trattate de* tumori tom. 11 . pag. 189.J 
e leguenti, 
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ago un filo di seta , col quale si sollevano, e si 
traggono a se: un ottimo cateretico dopo la re¬ 
cisione di questi tumori è 1’ alumt bruciato me¬ 
scolato con otto parti di [uccaro candito y met¬ 
tendone sera , e mattino sulla radice della cre¬ 
scenza estirpata . Nel tagliarli avvertasi di non 
offendere di troppo la palpebra , se sono alla sua 
superfizie interna, o il globo y se sono sulla con¬ 
giuntiva dell’occhio. Vedasi inoltre il paragrafo 
del tracoma (75., e seg. ). 

Del Cancro ielle palpebre 

s. IX. 

73. Le stesse cagioni esterne, ed interne, che 
producono il cancro (^tratt. de' tum. pag. 156., 
€ seg.) in altre parti del corpo umano, il pos¬ 
sono anche produrre alle palpebre , dove infatti 
questo morbo accade pur troppo frequentemente. 
Ora il cancro delle palpebra trae la sua origine 
dallo scirro succeduto a qualche tumore intiam- 
matorio, il quale scirro^ quando si voleva can« 
giare in cancro y d* indolente che era, è dive¬ 
nuto bernoccoluto, infiammato, con dolori lan¬ 
cinanti , e con varici livide (6*5) : ora la trae 
da un auroma , o da altro tumore cistico , il 
quale dopo d* essersi fatto scirroso , ha preso gli 
indicati pessimi caratteri (h): ora da una ver¬ 
ruca , da un porro , o da altra simile crescenza 
sarcomatosa ( , e 70 ) : tutti questi (umori 

d’indolenti che erano, si fanno, degenej^ndo 
m cancro , dolorosissimi, s’infiammano , si scre¬ 
polano alla fine , e ne nasce un’ ulcera corro- 
• — 

siva , e serpeggiante coi margini callosi. Altre 
volte il cancro ha incominciato nelle palpebre 
da una sola varice , o da un semplice tubercolo 
di color di piombo, i quali apertisi, han poi 
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lasciato un’ ulcera^ che più non è stato possibile 
di limitare» 

y4. Gli stessi rimedj, che sonosi proposti nelluo- 
«ua cura. go citato del (ruttato di' tumori pei cancri delle altre 

parti, sono anche stati proposti pel cancro delle pal- 
ptbre\ ma sinora non si può arlermare con certezza, 
che siasi mai guarito alcun vero cancro. Quando 
si conosce , eh; o 1’ uno o l’altro de’ nominati 
tumori (73) vuol cangiarsi in cancro, o più non 
bisogna toccarlo, o estirparlo subito fin dalle 
ultime sue radici, non risparmiando , per tutto 
distruggerlo, se così è necessario, nè i tarsi, 
nè i muscoli, nè le stesse palpebre Ma 

fatta che è l’ulcera cancerosa, per quanto poco 
sia estesa, non v’è più rimedio, e quasi sem* 
pre, comecché se ne faccia l’estirpazione, a 
cagione della cacochìmia , che già si è fatta 
universale, il cancro ripullula o sulla stessa par** 
te, o in altra anche lontana. 

Del tracoma delle palpebre, altrimenti detto 

psorottalmia 

§. X. 

yó. Il tracoma , così detto da trachus aspro, o 
psorottalmia da psora rogna, o scabbia , è una 
Definralone certa asprezza dolorosa , e più o meno infiam¬ 
ma mata della faccia interna delle palpebre , c dei 

coma, o pfo~ TicpitclU ^ 3 CCorrpagn 3 ta ds un peso, da un In- 

rottalmia. tollerabile , e continuo prurito, da vivissimi 

dolori, da calore, e rossore , che sovente si 
eftendono si»o alla congiuntiva dell'occhio. Celso 
lo chiama afprìtudo (<i) . 



(a) De Medicina lib, VL cap. VI. n. a6.- 
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yG. La pforottalmla si distìngue in fccca 9 ed 
in umida* Nominasi ftcca^ quando i sorrade- 
scritti accidenti (75) s’incontrano senza uno 
scolo più abbondante della cispa ^ anzi piuttosto 
con diminuzione. Nominasi «/w/Va, quando essa 
cispa cola in maggiore quantità, e più tenace, 
ed acre per sì fatto modo, che nel tempo del 
sonno fa insieme conglutinare le palpebre , e il 
malato nello svegliarsi non può aprirle, se pri¬ 
ma non le fomenta con acqua tepida semplice, 
o medicata. Questa malattia dicesi anche dagli 
Italiani cisposità , lema da PliniO (a) , acuii 
gramiofi da Stazio Cecilio (^) 9 e gramia da 
Nonnio (^)9 epiphora sebacea da Rodolfo 
Vehrens c Lemosìtas dagli Oculisti mo¬ 
derni • 

yy. La secca si fa quasi sempre,per poco che 
duri, umida ^ e questa invecchiando fa gonfia¬ 
re , e indurire a segno i mpitellì , che le pai» 
pebre , e massime T inferiore si rovesciano in 
fuori, e i tarsi rimangono prominenti quaidue 
archi tesi, si escoriano , e infine anche si esul¬ 
cerano, come si esulcerano pure nella loro fac¬ 
cia interna le palpebre , dove si elevano delle 
piccole pustule migliari ora piene zeppe d’un 
icore acre, erodente, pra dure, e callose quasi 
contenessero dei minuti grani di sabbia; quindi 
è, che gli ammalati si lagnano , come se i loro 
occhi fossero punti da minute arene, e quanto 
più muovono le palpebre^ tanto maggiori sono 



(il) Hiflor» naturai, lib, 23. cap. I. 

(^) Preffo Nonnio nel luogo j che citeremo nella 
leguente nota. 

(c) De adpellat. verbor, lib, 2. n. 389. 

{d) Predò tallero nelle fue aggiunte allo Studia 
medico del Boeraave, 
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ì dolori y che provano, come abbiam detto ac¬ 
cadere nella trichìasi ^ e dìstìchìasi (13)» 

78, Gli Oculisti Greci, fondati sui detti di¬ 
versi accidenti prodotti dalla psotottalmla sccca^ 
o umida ^ ne hanno fatte diverse varietà. Chia¬ 
marono dasimma ^ da dasls aspro, XzpsorottaU 
mia per lo più stcca dipendente da qualche er- 
pttt serpeggiante alla faccia interna delle 
bn^ dove si manifesta per molte piccole squa¬ 
me , di rado umide, che eccitano un mole¬ 
stissimo prurito, accompagnato da maggiore, o 
minore bruciore, e da ottalmia r la dissero pure 
pachtabUfarosi^ opachile Ad. pachus crasso, spes¬ 
so , quando i nepittUi , senza gemere alcun umo¬ 
re, sonosi indurati. Che se quelle pustule piene 
da principio di quell icore (77) > screpolatesi 
poi, sono divenute coi loro margini duri, e 
callosi, come dura, aspra, ed inuguale si fa 
buona parte della medesima congiuntiva delle 
palpebri^ 1*appellarono tìlosi da tilos callo. Se 
poi dal fondo di quelle ulcerette f innalzano 
bottoncini carnosi, che fan comparire tntta essa 
congiuntiva rossa, e granosa, come il ventre 
di un fico aperto, e spaccato, il dicesi 

sìcosì da sicos fico. 

79* La psorottalmia è^un morbo molto co¬ 
mune nella Lapponìa (a) , perche gli abitatori 
di quelle contrade standosene sotterra, e ab¬ 
bruciando legna di alberi resinosi, mentre dal 
fumo sono stimolati gli occhi, resta anche nel 
medesimo tempo alterata la secrezione della 
cispa: per la stessa ragione lo stesso morbo è 
famigliare al cuochi, e agli altri artigiani, che 
lavorano nelle fabbriche , dove sono continua- 



(<i) Il Linneo nella fua FIta della Lapponia. 
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mente esposti al fumo. Il Baglivi (^) dice, 

che è stato epidemico in Rema dopo il terre- 

inuoto. Nulladimeno però le cause più comuni 

della psorottalmia sono i diversi vizj degli umori, 

che possono rendere viscida, acre, ed irritante 

\2l cispa ^ inspessare, e viziare l’umor lacrimale, 

che in tanta abbondanza sempre esala dalla con^ , 

giuntiva , fra i quali vizj si contano le cacochi^ 

mie strumosa , scorbutica^ cancerosa^ e in'ispe- 

zie quella, che volgarmente dicesi erpetico sa¬ 
lina . 

80. Secondo le accennate diverse cagioni, più Pronofllco. 
o meno difficile, e sovente anche impossibile 
riesce la cura della psorottalmia. Quella, che 
dipende dal fumo , o da altre cause esterne , 
che abbiano irritato l’occhio, purché non sia 
antica, ed abituale, guarisce facilmente , evitan¬ 
do quelle cagioni. Così sonvi donne di tempe¬ 
ramento bilioso, e salino , le quali , se non 
hanno al dovuto tempo i mestrui ^ sogliono es¬ 
sere soggette alla psorottalmia congiunta con 
dolor di capo , con gravezza, ed infiammazio¬ 
ne delle palpebre; ma tutti questi accidenti ces¬ 
sano col mal degli occhi all’apparire de’/Tzestrwi. 

Cessa la psorottalmia nelle persone letterate 
troppo addette alia lettura, e scrittura , massi¬ 
me di notte tempo, se tralasciano quelle appli¬ 
cazioni . Ma quando dipende da alcuna di quelle 
cacochimie, difficilissima ne è la cura, anzi so¬ 
vente, sempreppiù esulcerandosi i nepitelU ne* 
sono infine corrosi gli stessi tarsi. Sonvi pso- 
rtttalmie periodiche , che compajono solamente 


(<1} Nel capo primo intitolato De progrejjlone terne- 
tMtus Romani a Kalendis Marni anni 170'-^. ad Kal. 

della fua dilTertazione varii areumenti 
indirizzata a Pietro Ottone . 

BeRTR. TOM. X, MAL, DEGLI OCC HI H 
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in certe stagioni; difFatti negli sogliono 

farsi vedere comunemente e nell’autunno, al¬ 
lorché diminuisce la traspirazióne , e nella pri¬ 
mavera , quando questa si rinova. Sonvi anche 
molto soggetti i bambini, se loro vengono sup- 
pressi il lattime ^ la tigna ^ o altre croste del 
capo. Frequente è ne’vecchi, e per lo più in¬ 
curabile , massime se bevono molto vino, o 
altri liquori spiritosi. 

8i. Quando la psorottalmia è recente, sem¬ 
plicemente erpetica^ o prodotta da cause acci¬ 
dentali, ed esterne, tolte che si saranno queste 
cagioni , s* incomincierà a calmare l’infiamma¬ 
zione , e il dolore coi rimedj interni diluenti y 
e antiflogistici y come colla cavata di sangue y 
coi bagni , coi brodi diuretici , coi leggieri ca^ 
tartici ec. Sulla parte poi si applicherà o la sem¬ 
plice acqua fresca, o si mescolerà con essa 
qualche goccia d’acqua della regina y o di spi^ 
rito di vino , 1 ’ aceto , o il vino bianco secco • 
Che se i dolori, e 1 ’ infiammazione sono un 
po’ forti, si applicheranno cataplasmi fatti coi 
bulbi di giglj bianchì cotti a putrilaggine nell’ 
acqua de’ fiori di meliloro, o di sambuco, ag¬ 
giungendovi un po’ di zafferano y e qualche 
grano di sale ammoniaco ; si replica questo ca^ 
taplasma mattino, e sera, sinché le palpebre y 
che prima erano tese, e molto gonfie, siano ri¬ 
lassate , e allora si passerà all’ uso dei topici 
astringenti poc’anzi accennati, o del decotto di 
rose y o foglie di agrimonia y in cui siasi 
sciolto del mel rosato , oppure si userà quattro 
volte al giorno un collirio fatto con quattro 
onde di acqua di piantaggine y e altrettanto di 
acqua di rose , ne! quale siansi sciolti quattro 
grani per sorte di sai di saturno , e di sale 
ammoniaco • 
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Si. Ma se le pusiule dtll''erpete erano icorose j 
e screpolatesi divennero dure, e callose ^ o con 
ipersarcosi , se ne scarificheranno nel primo caso 
i margini colle spighe di SfgaU , o con altro stru¬ 
mento, come s’insegnerà altrove (25 i , e seg.), 
e poi si medicheranno coi digestivi mescolati coi 
leggeri cateretici \ nella j/coìz /joì (^78) si abbru. 
cieranno tutti quei bottoncini colla pietra infera 
naie ^ e, cadute l’escare, se i margini sono 
duri, si faranno le stesse scarificazioni. Il Saint» 

Yves (tf) su quelle pusfule ulcerate applica il 
seguente coUino : 

Hepat. antim. 57 tut. ^/s. camph, 5/s. 

Caryophill, g. xx. 

Sì mette il tutto in infusione per otto giorni 
nelle acque distillate di eufrasia,* d\ finocchio ^ 
di ruta y e di celidonia quattro onde per sorte, 
ìnstillandolo tre volte al giorno nell’ occhio ; 
alla notte poi si applica Vunguento di turata. Il 
Janin {fi) raccomanda l’uso della sua acqua, 
sulfurea , che è la seguente : prendansi quattro 
once di acqua rosa , e due dramme di fiori di 

[olfot si mette il tutto in una ampolla ben bene 

otturata, e si lascia in infusione a bagno di 
sabbia, o sulle ceneri calde per dodici ore, sì 
filtra poi, e si conserva all’uopo. Se ne bagna 
l’occhio più volte al giorno, e nella notte vi* 
si applicano compresse immollate nella stessa 
acqua. 


83. E’inutile l’avvertire, che non si guarirà 
mai la psórotialmia prodotta da qualche caco- 



(a) Pari. I. chapit. VII. intitolato de la gale, & des 
dartris ic? paupièrts, 

(^) Mimoirts ohfervdtions fur Vati pag. 342. 
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chimia , se non si corregge il vizio degli umóri. 
II Plenck (a) in quella prodotta da discrasia 
salina raccomanda lo n^olfo dorato di antimonio 
col mercurio dola . Il stro di latte di vacca nella 
primavera, quando questi animali si nutriscono 
di piante sugosa , e tenere, è anche un rime¬ 
dio convenientissimo per correggere l’acrimo¬ 
nia universale: questo siero preso a certa dose 
promuove il corso del ventre , e rende le altre 
evacuazioni più facili; anzi si possono .collo 
stesso lavare, e fomentare le palpebre , e i loro 
margini, spezialmente allorché il prurito, e il 
dolore sono forti. Nella cacochimia scorbutica 
lo stesso siero si può alterare colle piante anti¬ 
scorbutiche , o prendersi il sugo delle medesi¬ 
me , come di nastureio acquatico^ di beccabun¬ 
ga, di acetosa, di pimpinella, di lapato acuto, 
di fumaria ec., i quali sughi si possono pren¬ 
der o soli, o col brodo insulso, ma sempre a 
stomaco digiu io . Nella scrofolosa sì può far uso 
del decotto, del sugo , o àtìl’estratto di scrofo¬ 
laria , di saponaria , o di fumana , e se questi 
non bastano, si uniranno ora cogli assorbenti, 
se rutti acidi prova il malato , ora coi disostruenti, 
se sonvi ostrus^ioni del fegato, della mil^a, o 
del mesenterio", V acqua di calce mescolata colla 
distillata delle dette piante è stata provata uti- 
Jissima, allorché colla psorottalrnia andavano 
unite e la gonfiezza delle labbra, e le croste 
nelle vicine cavità del naso: la magnesia, e la 
terra fogliata di tartaro convengono spezialmen¬ 
te, quando i rutti sono acidi, e sonvi quelle 
ostruzioni. Ne’ bambini bisogna sempre richia¬ 
mare il lattime COI vescicanti, o coi appli¬ 

cati alla nuca (i). Veggafi l’articolo AtW ottalmia. 



(li) Libro citato pag. 30. 

(0 Crifloforo Vàter l’anno 1704. pubblicò a Vit- 
temberg iu\a dilTert. de. irachomate. 
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DtlF AnchilobLefaTO 

§. X[. 

84. Da che r etimologia di anchiloblefaro 
viene da amuU unione, e bUfaron palpebra, 
questa parola dovrebbe significare non meno 
l’unione delle palpebre tra di se pei loro mar¬ 
gini , che r unione delle stessa palpebre o al 
bianco dell’ occhio , o alla cornea , tanto più che 
queste tre preternaturali unioni trovansi qualche 
volta insieme sullo stesso occhio , e questo è 
il significato, che dà all’Cornelio 
Celso {a) seguitato dall’ Eistero (b) : ancky^ 
loblepharum ( dice quest’ultimo ) dìcitar , quando 
palpebra ob quamcumque caussam inter se , vel 
edam cum ipso oculo concrescunt\ il MaUCHART 
(c) tuttavia a norma degli antidni Greci , le ha 
distinte con nomi proprj , sotto il nome di an¬ 
chiloblefaro intendendo la sola imioné delle pal¬ 
pebre tra di se pei loro margini, e chiamando 
sinfsiblefaro la loro unione al bianco dell'occhio , e 
prosfisi-blefaro la loro unione alla cornea lucida(d)^ 
Il Sauvages (e) , e gli altri metodici chiama¬ 
no queste due ultime adesioni col nome di sin- 
blefarosi, o sinblefaro ^ il qual vocabolo, come 
quello di anchiloblefaro ^ le potrebbe compren¬ 
dere tutte e tre, derivando dalla particella gre- 



(a) De Medicina lib. VII. eap. VII. n. 6. 
ih) Inflitut, Chirurg. tom. I. pag. 514. 

(c) Vedaii la de pmternaturali adha- 

fione cornea ckm ìride nel tom. II. pag. 137. delle Ce- 

rufiche raccolte dall’ Alierò . 

( 7 ) li Mauchart ibidem, e a pag. 114. dello ftelTO' 
tomo nell’ altra fua differtazione ivi inferita de uiceri- 
bui cornea: profifi vuol dire unione, e di quella voce 
m quello fi^aincato fi è fervito Ippocrate nel fuo 

libro de articulis 

(0 Nofologia muhQdica tom. I. p^g. *7 ik. 
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ca sun insieme , e bUfaron . Noi per maggior 
precisione seguiteremo la distinzione , e la no¬ 
menclatura del Mauchart. 

Difì'naione % anchilohUfaro ora è ptrjttto ^ cioè la 
lUt*aro^\^ preternaturale unione delle palpebre tra di se si 
ein estende per tutta la lunghezza nepitelU y ora 
imperfetto,in. ^ imperfetto , cioè una sola porzione de’ nroi- 

Jtmp’ue , e < 1- • I l 11 ■ 

in complica- teiti e tra di se unita, nel qual caso quella unio- 

ne suole incontrarsi verso l’angolo esterno delP 
occhio , stendendosi da quest’ angolo sin verso 
la metà della lunghezza de’: verso l’an¬ 
golo interno rarissimamente si uniscono tra di 
se le palpebre per la continua tendenza delle la¬ 
grime verso questa parre. \J anchiloblefaro ora 
si trova a un occhio solo , ora a tutti e due : 
ora è semplice y ora è complicato colla j/Vz/fii , 
o colla pnsfisi delle palpebre y o anche con 
amendue queste malattie. 

Cagioni, 8 ( 5 . Qualche volta è congenito y cioè il bam- 
fono*°pw- nasce colle palpebre Insieme unite, come 

durre. se <ne hanno non pochi esempj (ìj) ; ma il ^piw 

delle volte è avventizio ^ cioè accade dopo la 
nascita per le pustole del vajuolo, per iscotta» 
ture , o altre cause, che abbiano esulcerati i 
margini delle palpebre^ 1 quali per la negligenza 
del Cerusico, o del malato a tenergli scostati 
siansi nel cicatrizzarsi insieme uniti, come sì 
uniscono ira di se le dita ulcerate ai loro lati^ 
se non si mantengono scostate. L’ Eistero (F) 
rha veduto accadere per una carrr/zrw/a cresciuta 
air angolo^esterno dell’occhio. 

87. \J anchìloblcfaro perfetto (85) impedisce 
affatto la vista (c) : l’ imperfetto T offusca in parte. 



{a) Nelle Efemeridi de’ Curiofi della Natura decad. IL 
ann. 8. pag. 13^-. 

{b) Nel libro citato pag. , 

(c) Singolare , e quafi incredibile è la ftpria nar¬ 
rata da'Enrico Smezio nel lib. V. epift. XHl delle 
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Il complicato^ oltre la cecità, o 1 ’ofFuscazione 
della vista, sempre impedisce più o meno i li¬ 
beri movimenti del globo (93). Queste diverse 
spezie facilmeme si conoscono e dal vedere, e 
dal toccare : col solo guardare si conosce^ che 
\q palpebre sono insieme unite; cercando poi di 
scostarle col pollice applicato sulla inferiore, e 
colf indice sulla superiore, si vede se 1’unione 
è per tutta la lunghezza de’ margini , o sola¬ 
mente a una parte, e se forse non v’è anche 
la sinfisi ^ o la prosjisi. Non bisogna p:'rò con¬ 
fondere il vero anchilobUfaro colta unione delle 
palpebre solamente apparente, prodotta dalla 
cispa inspessata, e arrestata ai neplulU ^ e alle 
ciglia^ conglutinandole insieme, come accade 
assai sovente nella psorottalmìa (76) , nel va* 
juolo (143), e otlalmìa (100,207). 

88. \JanchilobUfaro semplice, sia esso con^ 
genito^ o avventilo ^ perfetto*^ o imperfetto y è 
molto più facile da guarirsi, che il complicato. 
II inen difficile di tutti è il congenito , perchè 
l’unione contro natura suol esser fatta dalla sola 


fuc mifcellanee mediche flampate a Franefort nel i6ir. 
in 8. di un villano, il quale avendo da ragazzo per¬ 
duto l'occhio deftro, e poi giunto all’età giovanile 
effendofegli fatto un perfetto anchilohlcfaro all’occhio 
fmiftro, vedeva per la narice finiilra, ut quidquid of-■ 
feratur nafo oculato diflinguat exaEle , fed defpeciando ; 
fufpeBando enim lucem /erre neqult. Molti altri fcrittori 
hanno ripetuta la ftefl'a ftona , e cercato di fpiegare 
quefto fenomeno. Gioanni Cratone nel lib. VI. n. 54. 
delle fué epiflole dice, che effendo fiate corrofe le 
olla del nafo , Il globo dell’ occhio cadette in quel va¬ 
cuo , e poi vedeva per le narici. Il Plempio ophthaU 
m. 0 graphì<z lib. IV. probi. 67. ne dà apprefs’uppoco la 
itelia fpiegazione, appoggiato falle parole dello Sme- 
ZIO . E perchè non avrebbe egli potuto vedere pei 

punti lacrimali , per poco che avellerò cangiato dire¬ 
zione? 
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congiuntiva palpebrale ^ cioè da una pellicella 
sottilissima , che con molta facilità si può ta¬ 
gliare, massimamente che tra i due nepitelli vi 
rimane una spezie di solco , che indica il luo¬ 
go, dove si deve fare la divisione. NelPavv^/z- 
ttiio all opposto queir unione è sempre irrego¬ 
lare, e disuguale con calli, o caruncule . Il 
complicato poi è di difficilissima guarigione • 
Celso nel luogo citato dice di non ricordarsi 
di averne mai veduto guarire alcuno, e che la 
stessa cosa era stata scritta da Megete {a). 

89. Di qualunque spezie sia V anchilobUfaro ^ 
r indicazione generale è di disunire le parti, 
che sonosi insieme unite contro natura , ed’im¬ 
pedirne il nuovo congiugnimento . 

90. Per ciò fare, si fa sedere T ammalato 
sopra uno scanno colla faccia volta verso il 
luogo donde viene la luce; il Cerusico si col¬ 
loca d’innanzi ad esso a faccia a faccia , se 
dee operare sull’occhio destro, o dietro di es¬ 
so, se sul sinistro, eccetrocchè sia ambidestro, 
e ne fa sostenere da un assistente la testa ro¬ 
vesciata indietro colle mani applicate di piatto 
sulle tempia. .Nell’ anchllohlefaro imperfetto dell’ 
occhio destro, dopo di avere col pollice della 
mano sinistra abbassata, quanto si può, Vx pal^ 
pebra inferiore^ e sollevata coll'indice della stessa 
mano la superiore (e viceversa In quello dell’ 
occhio sinistro col pollice si solleva la palpe¬ 
bra superiore , e coll’ indice si abbassa l’ inferiore) 
introduce per l’apertura , che si trova verso il 
grand’- angolo dell’ occhio là, dove finisce 1’ unio¬ 
ne preternaturale delle palpebre , una piccola 
tenta scanalata^ spingendola fin verso il piccolo 


(a) Megete nativo di Sidone è flato un celebre 
Cerufico, che fiorì a Roma poco prima di Celso. 


» 
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angolo tra il globo , e quella morbosa unione : 
fa poi scorrere nel'^olco della tenta un piccolo 
gammautte dritto fino al sito, dove i due tarsi 
finiscono , e allora, inclinando po’ poco il ma¬ 
nico del gammautte indietro, ne fa perforare in 
quel sito colla punta dal di dentro al di fuori 
la preternaturale unione, finiendola poscia di 
tagliare col fare scorrere il tagliente del 
mautu dall* angolo esterno verso T interno. Altri 
invece del gammautte si servono di piccole for¬ 
bici curve. Questa operazione è facilissima, se 
1 anckìloble/aroy oltre essQvt imperfetto ^ è anche 
semplice^ e fatta che è, se ne impedisce la re¬ 
cidiva , come diremo qui sotto (97). 

91. Se poi V anjiìlohhfaro h. perfetto ( la qual 
cosa accade rarissimamente, rimanendovi quasi Del 
sempre air angolo interno dell* occhio vicino ai 
punti lacrimali un qualche foro), sMncomincia 
colla punta del gammautte a fare un foro all’ 
uno, o all’altro angolo dell’occhio, da che è 
indifferente per dove s’incominci Toperazione, 
e conseguentemente comunque si collochi il 
Cerusico d’innanzi, o dietro l’ammalato, deb- 
basi operare sull’ occhio destro, o sul sinistro, 
e per quel foro si fa poi passare la tenta scana- 
luta , e nel di lei solco il piccolo gammautte , 
o le forbici , per separare le palpebre nello stesso 
Miodo qui sopra descritto (90) . 

91. Disgiunte che sonosi le palpebre, si os- Cur^ MV 
servi attentamente, se colla loro superficie in- anchiiohhfa^ 
terna non sonosi per avventura fatte anche ade- 
renti alla cornea^ o al bicnco deW occhio ^ ciò, 
che accade più frequentemente nell’ anchìloble- 
faro avventizio , che nel congenito , e più alla 
palpebra superiore , che all’ inferiore , e se vi 
sono tali aderenze , si sciolgano, come s’inse¬ 
gna per la cura della sinfisi , e della prosfisi 
delle palpebre (94., e seg.) • 
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93' La sinfisi semplice può essere prodotta 
dalle stesse cagioni dell’ anchilobkfaro (86) , ed 
essere per conseguenta congenita , o avventizia. 
Si conosce facilmente dal non potersi le palpe¬ 
bre distaccare, cioè nè sollevarsi la superiore , 
nè abbassarsi l ’inferiore colle dita applicate, co¬ 
me si è detto qui sopra (<?7). La cura n’ è al¬ 
quanto più difficile , che del semplice anchilo- 
bltfaro , perchè, massime nella sinfisi avventi¬ 
zia^ le aderenze sogliono essere più estese , più 
forti, e più irregolari. Questa malattia , quan¬ 
do la cornea lucida è intatta, e scoperta , non 
impedisce in generale il vedere, ma impedien- 
do i liberi movimenti del globo , si oppone al 
libero guardare verso questa , o quell’ altra parte, 
e se l’aderenza è della palpebra superiorecoxnt 
quasi sempre lo è, con difficoltà si possono 
distinguere gli oggetti lontani; conciossiachè, 
per meglio vederli, innalziamo sempre quella pal¬ 
pebra \a) . 

94. Per isciogliere le aderenze contratte dalle 
palpebre col bianco dell’occA/o, bisogna colle 
dita, se è possibile, o con mollette scostare, 
quanto si può , dal globo la palpebra attaccata, 
e con un piccolo gammautte , guarnito alla sua 
punta di un bottoncino, e condotto di piatto, 
tagliare tutte le morbose aderenze , conducendo 
in modo que’ taglj, che non si offenda nè il 
globo dell’occhio, nè la superficie interna della 
palpebra. Il SaINT-Yves (A) consiglia di di- 
riggere il gammautte piuttosto verso la palpebra^ 
che verso il globo , en ivitant de couper plus 


(a) USauvages nel luogo fovra citato, dove parla 
tlella prima fpezie di offulcazione della vifta caligo a 
fymblepharoji . 

(A) Pan. I. chap. lo fteflo precetto era già flato 
dato da Eraclide di Tarento ( Celso loc. eh. ). 


dell'ANCE ILOBLEF ARO» 12 J 

'Jht coté du globi qut dt las pauplire. L’ EiSTE- 
RO {a) all’ opposto**vorrebbe, che piuttosto si 
tagli qualche poco del bianco àtW'occhio, che 
delia congiuntiva delle palpebre^ perchè da que¬ 
sta parte si ofFendoao , anzi si distruggono , a suo 
avviso, i condotti escretorj della gianduia la- 
ctimale. Se si può, è meglio, come si è detto, 
di evitare e 1’ una ,6 1’ altra lesione , ma non 
ne accade alcun grave danno , benché si tagli 
alcun poco dell’ una , o dell’ altra parte. Se colla 
sinfisi delle palpebre vi è anche congiunta la 
loro prosfisi , prima di tutto si dee sciogliere 
quest’ ultima. 

95. La prosfisi delle palpebre appare da se, 
e per quanto poco sia estesa, coprendo ìa.cor¬ 
nea lucida^ sempre impedisce la vista; procede 
dalle stesse cagioni dell’ anchilobltfaro (86) , e 
della sinfisi (93), colle quali, massime con 
quest’ ultima, quasi sempre è complicata, e se 
ella è avventizia, per poco che il male sia an¬ 
tico, la cecità è incurabile; imperciocché, an¬ 
corché siansi sciolte le aderenze, vi rimane una 
opacità indelebile alla cornea, 

9Ó. La cura della prosfisi semplice , se pur si 
dà, si fa con isciogliere collo stesso 
o con una lancetta le aderenze delle palpebre 
alla cornea , portando in questo caso il taglio 
piuttosto verso la palpebra^ che verso la cor/2e<i. 

97. Separate che sonosi,tutte lé morbose ade¬ 
renze a nchìloh Le faro ^ nella sinfisi, e nella 

pro.tfisi àtììe palpebre, se ne impedisce la reci¬ 
diva con mettere tra il globo, palpebre ViX\z 
laminerà di piombo, o di oro fatta a foggia 
di un occhio posticcio, con lavare tre, ©quat¬ 
tro volte al giqrno 1* occhio con un ce>//;W^com- 



(aj Loco citato pag. 516. 
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posto con parti uguali di acqua di rose^ e di piarti 
tagginc ^ entro cui siasi sciolto alquanto di 
preparata . Se il malato non può soffrire quella 
laminctta, nè altro corpo tra il globo , e le pal^ 
pebre^ si coprirà il globo con faldellette intrise 
in queir acqua medicata , che si umetteranno as¬ 
sai spesso, e si raccomanderà all’ammalato di 
muovere di tanto in tanto V occhio , e le paU 
pebre 5 anzi di fregar sovente queste ultime colle 
dita , perchè non si attacchino (<x). 

98'. Neir apparente anchiloblcfaro dipendente 
dalla cispa (87), o da altre materie glutinose, 
che mantengono insieme conglutinate le palpe¬ 
bre , e impediscono di aprir T occhio, si umet¬ 
teranno sovente gli occhi con acqua , o con 
latte tiepidi , e ciò basterà per isciogliere quelle 
materie viscose, e togliere 1’ apparente unione. 
Avvertasi nel vajuolo^ e nella grave ottalmiaàì 
non fare colle dita troppo frequenti, e troppo 
violenti tentativi per aprire le palpebre : quei 
tentativi accrescono T infiammazione , e possono 
dar erigine a mali molto più gravi. Vedasi il 
num. 165. 


{a) L’Ildawo Cent. V, ojferva:^. VII. divife con buon 
fucceffo un anchilobUfaro, fucceduto ad una ferita, 
mediante una tenta introdotta per T angolo etlerno 
deirocchio, infilata di un filodifeta, chelafciò pen¬ 
dente tra i due angoli, dopo aver ellratta la tenta . 
Ai due capi del filo fofpefe una pallottola di piombo 
del pefo di un ottavo circa di oncia , togliendola però 
la notte, perchè non recaffe moleftia , e dolore air 
ammalato . In quella maniera ottenne nello fpazio di 
nove giorni la feparazione delle palpebre, che fi era¬ 
no anche unite al globo. Quello metodo dell’ Ilda- 
NO è con ragione difapprovato da Gioanni Douglass 
nel l\xo Indice delle opera^^ioni cerufiche pubblicato a 
Londra in 4» l’anno 1727, a pag. 33. 
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f . Della rosssiiia dei nepiteUi 

§. XII. * 

» 

99. I nepltilU divengono qualche'volta abi¬ 
tualmente rossi, e gonfi , la qual rossezza ha 

per causa prossima T infiammazione cronica della prSfrÌe”'e 

porzione della congiuntiva che veste"^ì iarsj ^ rimote del 
e questa infiammazione ora è 1’ effetto dell’ acri- 
monia universale degli umori, e principalmente 
della cac&chimia cancerosa ; cosi la SCHMUCKER - 

(<z) dissuade l’estirpazione delia mammella, o 
di altra parte attaccata da cancro , se i nepitelli 
sono divenuti costantemente rossi , perchè , a suo 
avviso, quel rossore indica, che il vizio can¬ 
ceroso è già sparso per tutta la massa degli 
umori, onde inutile riescirebbe l’amputazione: 
ora il rossore dei nepitelli è 1’ effetto della pso- 
rottalmia , nel qual caso la gonfiezza è maggio¬ 
re, e i nepitelli sono imbrattati d’ una cispa 
puriformey ora dell’, dell’ infiammazio¬ 
ne, o di altre malattie delle palpebre', in fine 
rossi sovente si fanno i nepitelli nei vecchj. ^ 

100. Il rossore sintomatico de’ nepitelli suol' 
guarire colla guarigione del morbo essenziale, 
che lo ha prodotto, e lo mantiene; non po¬ 
tendosi pertanto guarire il vizio canceroso di- 
venuto universale, neppur si può guarire il ros¬ 
sore, dei nepitelli da quello dipendente ; se ne 
può tuttavia mitigare 1’ effetto coll’ acqua vege~ 
tominerale, o colla semplice acqua fresca (b) . 



(a) Gioanni Lebrecht Schmucker primo Cerufico 

^Ile armate Pruffiane nel tom. II. della Aia eccellente 

Gpera Cerufica fcritta in Tedefco, e ftampara a Ber¬ 
lino nel 1774. 

(i) Il lavarli tutte le mattine la faccia, e gli occhi 
con acqua frefca, cioè con acqua di frefco attinta 
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Incurabile è pure quel rossore ne’ vecchj, se 
piente giova V acqua fresca. 

Del rilassamenro della palpebra superiore. 


§. XIII. 


DeXnìstone 

della 

reptoji^ 


lOl. allungamento y ossia il rilassamento 
della palpebra superiore , chiamato dai Greci bU'^ 
faroptosi da ptosìs procidenza , o atonìatobltfa^ 
ton j che vuol ò\xc atonia delle palpebre^ e dai 
Latini palpebrce superioris prolapsus ^ vel casus ^ 



dal pozzo, è riguardato come un infallibile preferva- 
tivo, per confervare la villa , e per prevenire le in¬ 
fiammazioni , e le altre malattie degli occhi. L’im¬ 
mortale Morgagni , il quale pervenne ali’ età di ot¬ 
tanta e più anni Tempre con una biioniffima villa, e 
fenza mai aver avuto bifogno degli occhiali , attri- 
buifee quella Tua felicità all’ ufo da lui contratto fin 
da giovinetto, dopo aver fofferta una graviifima ot- 
talTiia , dì lavarfi ogni mattino la faccia , e gli occhi 
con quell’acqua di frefeo attinta, la quale egli crede 
abbaltanza fredda per rellituire, o per mantenere il 
debito tuono delle fibre, ma non tanto fredda da po- 
terfene temere i danni, che temeva V Ildano ( Centur. /. 
obfervat, XVIL ) dall’ufo fu^li occhi dell’acqua tred- 
dilfima, e foggiunge, che, dopo aver continuato per 
guarant’anni quell’ufo di cosi lavarfi gli occhi, aven¬ 
dolo per qualche tempo difmelTo , è flato di bel nuo¬ 
vo forprefo da quell’antica ottalmia^ guarita la qua¬ 
le, e nprefa quell’abitudine, d’ allora in poi, che 
erano trafeorfi nove anni, aveva fempre avuti gli 
occhi falli, e buoni. Vedafi la fua lettera XII[. de 
fedibui y & caiiffis morborum per anatomen indagaiis n. 24. 

Al dire dell’ Allero ( nelle fue aggiunte al mctkodus 
Jludii medici del BOERA A VE ton. II. pag. 4^3. ediz. 
di Venezia ^7')3 in 4.) Giorgio Detharding ha 
pubblicato una difleruzione de fpeclfico prophyìaElìco 
oculorum\ Hafnice 1745., il quale fpecifico in altro non 
confifte, che nel lavarfi giornalmente gli occhi coli* 
acqua frefea. 


t 
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è , quando questa palpebra più non si può in" 
nalzare da se, nè per conseguente aprirsi T oc- 
chio senza P ajuto della mano, sicché la cornea 
ne rimane sempre coperta, e l’occhio chiuso, 
come quando si dorme. 

102. Oltre la deformità , che produce questa 
malattia, impedisce più o meno la vista secon¬ 
do il maggiore, o minor grado di rilassamento : 
l’ammalato non può ben vedere, e guardare 
gli oggetti, se colle dita non innalza quella pal¬ 
pebra , e anche dopo la guarigione resta quasi 
sempre balusante.u 

103. Diverse sono le cagioni di questa /jro- 

ciden:(a , come V atonia^ o piuttosto 1 ’ inerzia 
del mugolo tltvator proprio di questa palpebra^ 
inerzia, che può essere prodotta da una troppo 
lunga immobilità di essa palpebra , per essersi 
tenuto lungo tempo l’occhio fasciato, o dall’ 
applicazione troppo lungo tempo continuata di 
cataplasmi^ o formntaiioni emollienti: rilassata 
pur sovente si osserva nelle donne clorotiche ^ e 
nelle altre cachessie^ che producono una debo¬ 
lezza di tutto il corpo ; così nell’ apoplessìa , 
nella paraplegìa , o nella paralisìa particolare 
di tutta la palpebra , che qualche volta accade 
per la suppressione de’ mestrui , o delle morroìdi , 
o per qualche massime contusa ^ dèi so» 

praccìglio (4), o per la ferita trasversale del 
suddetto muscolo elevator proprio , o del fron» 
tale . Lo stesso effètto può essere prodotto dalla 
contrazione spasmodica del muscolo orbìcolarc 
delle palpebre^ e in Ispezie del semiorbicolare 
della palpebra superiore ^ contrazione, cha acca¬ 
de sovente agli ipt>^ndriaci , alle donne ìsted» 
che^ e alle persone, che sono soggette ai ver¬ 
mini, o a mal digerire, nel qual blefa» 

roptcsi j come suol manifestarsi subitamente , così 

suole anco quasi subitamente cessare. I tumori 


Suoi accii^ 
denti. 


Cagioni. 


r 



12 ? DEL RI LAS S AMENTO 





Cura inter¬ 
na, ed efter- 
nadella bU^ 
faroptofi fe¬ 
condo le di- 
verfe fue 
cagioni. 



cistici , gli adiposi f e gli scinosi della palpebra 
possonla anche col loro peso , e volume strasci¬ 
nare in basso, e impedire di rialzarsi (53); lo 
stesso dicasi dei tumori umorali infiammati , o 
freddi , quali sono il flemmone , la risipola (x'j) , 
C edema (39), V enfisema (45), e V ecchimosi. 
Infine la palpebra può essere troppo lunga o per 
vizio congenito , o per una'/èriw trasversale , 
che sia stata mal curata . 

104. La blefaroptosi y dipendente dall’inerzia 
del muscolo elevatore pel lungo riposo della 
pebra , o per 1’ applicazione di rimedj rilassanti 
si cura facilmente colle frequenti lozioni fatte 
cqVC acqua fresca^ e colle frequenti strofinafioni 
secche , o fatte collo spinto di vino , o coll’ ac‘ 
qua della Regina mescolata con due terzi di 
acqua fresca ; che se v’ è clorosi , o altra debo¬ 
lezza universale, oltre l’uso di questi rimedj 
topici y si useranno internamente le preparazioni 
mar fiali y Xi. china china y la polvere àii Valeria¬ 
na . Quando la blefaroptosi è un sintoma dell’ 
apoplessia 'y o della paraplegia y havvi anche per 
lo più la patalisia della guancia dello stesso la¬ 
to , della lingua , e della mascella , e la perdita 
della vista . Bisogna in tal caso usare interna¬ 
mente tutti i rimedj indicati per l’ apoplessia 
secondo le diverse sue spezie, e quelli, che si 
vantano contro la paralisia y come lì arnica y gli 
spiriti y e sali volatili , il vino aromatico , gli 
emetici y ed \ purganti y adoperando anche nello 
stesso tempo esternamente le fregagioni spiritoscy 
la doccia d'acque minerali y \'elettricitày e simili 
rimedj atti a mettere in moto il fluido nerveo 
in. quegli organi intorpiditi. Se è prodotta da 
ferite del sopracciglio, o della fronte si faranno 
strofinazioni a queste parti col liquor anodino 
minerale , colla tintura dì succino, o coll’ olio 
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'di finocchio . Il Cantwel (a) ha guarita una 
blcfaroptosi periodica ^ che veniva tutte le notti , 
accompagnata da un’ epifora^ colla doccia alla 
nuca delle acque di Baiarne. La contrazione 
ipafmodica del muscolo orbicolare si guarisce coi 
rimeaj antisterici , antelmintici , coi purganti , e 
cogli antifpafmodici , come diremo parlando 
dello spasmo delle palpebre (145). Colla guari¬ 
gione de’ tumori di diversa spezie, che possono 
avere allungata la palpebra y e col loro peso 
trattala in giù , si guarisce anche la blefaroptosì. 

Sin qui abbiam supposto, che Ìì palpe¬ 
bra rilassata potesse per l’azione de’ rimedj in- Operazione 
terni, ed esterni indicati pel caso riacquistare tafani, 
la sua forza, muoversi, e ritirarsi insù, e che 
non vi fosse un sovverchio allungamento della «utici non 
cute ; ma se que’ rimedj sonosi sperimentati giovano, 
inutili, o se la cute della palptbra o per vizio 
congenito , o per qualche acciclenté^ è divenuta 
troppo lunga, bisogna tirarla insù , e raccor¬ 
ciarla . Se si vuole fare una semplice cura pal¬ 
liativa y si mantiene la palpebra così rialzata 
per mezzo di collette applicate alla fronte. Ma 
se si vuole far la cura eradicativa , sia che la 
palpebra sia allungata per una ferita trasversale 
del muscolo elevator proprio , o del frontale , 
sia che sia rilassata dall’ allungamento della cu¬ 
te , bisogna fare una piega trasversale nel mez¬ 
zo della cute della palpebra , quindi portar via 
colle forbici y o col gammautte tanto di quella 
piega, quanto si creda bastare, perchè la paU 
ptbra più non copra sovverchiamente 1’ occhio, 
e poi co le collette , o colla sutura cruenta se 
ne riuniscono i margini, come meglio s' inse¬ 
gnerà altrove (153); è vero, che se l’azione 



(a) Tranfazioni filofofiche ann. 



1738. n. 449. 
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della palpebra è perduta, l’occhio rimarrà pe» 
sempre mezzo scoperto, ma almeno potrà ve¬ 
der gli oggetti. 

106. Rhazi nel libro IL del %\xo Continente^ 
che tratta delie malattie degli occhi, dice di 
aver veduto comprendere quella piega trasver¬ 
sale della palpebra rilassata tra due assicelle, 
poi, tagliatone 1’ eccedente , farne la riunione 
con due, o tre punti di sutura. Le due assi¬ 
celle del Rhasi deono aver fatto nascere al 
Bartisch {a) r idea dello strumento di legno 
da se inventato per fare la stessa operazione. 
Questo strumento è una spezie di morsa com¬ 
posta di due pezzi oblunghi, lisci, e appianati 
in tutte due le loro faccie , e ne’ loro angoli 
^vedasi la fig, 1. della tav. i. A.A. B.B.f nella 
quale lo strumento h applicato in sito sulla stessei 
palpebra')', questi due pezzi sono uniti mobil¬ 
mente insieme ad una delle loro estremità per 
mezzo di una piccola cavicchia ( ivi O. , che rap¬ 
presenta la testa della cavicchia )verso l’altra 
estremità sono traforati da una parte all’ altra 
da una vite femmina, che riceve una cavicchia 
di legno fatta a vite maschia ( ivi C. C. ) , per 
mezzo della qual cavicchia i due pezzi si avvi¬ 
cinano, o si allontanano, secondo che richiede 
il bisogno . Il Bartisch , fatta una piega tras¬ 
versale alla palpebra allungata, stringeva forter 
mente con questa morsa tutto 1’ eccedente della 
pelle ( ivi D ) f onde, impedita ogni comuni- 



(a) Giorgio Bartisch celebre Oculifta, ed Ernifta 
di Konigsbreck in Saffonia, fiori a L)resda dopo la metà 
del XVI. fecole, do'e pubblicò nel 1583. un trattato 
in tedefeo delle malattie degli occhi co titolo greco 
Ophthalmodouleia, il quale fu rillampato due, o tre 
altre volte. Alla pag. 181. dà Ja figura del fuo ftru- 
mento. 
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cazione fra i vasi, che l’ alimentavano , fra po* 
chi giorni dovesse cancrenarsi, e cadere. 

107. Perchè questo strumento lasciato in sito 
per alcuni giorni, oltre l’Inevitabile incomodo, 
sovente produceva dei dolori, e delle infiam¬ 
mazioni all’ occhio, Pietro Verduino celebre 
Cerusico di Amsterdam fece le seguenti corre¬ 
zioni non solamente allo strumento, ma anche 
al modo di operare, come si ricava dal Ruis- 
CHlO nella sua Epist. anatom, XIII. Lo com¬ 
pose primieramente non più di legno , ma di 
due lamine , o piastre di rame alchimiato , ossia 
oricalco, e traforate perpendicolarmente di di¬ 
versi fori alla distanza di due linee più, o me¬ 
no r uno dall’ altro in modo però, che i fori 
della lamina superiore corrispondano esattamente 
a quelli della inferiore ( comt si può vedere nella 
fig- n. della stessa tavola a. a. a, a, <*. ) : le 

stesse lamine sono anche traforate a vite alla 
loro estremità libera, per ricevere la cavicchia 
avvitata , con cui si possono e avvicinare, e 
allontanare all’ uopo ( ivi A. B. C. C ) , per 
l’altra loro estremità ( ivi D. ) sono immobil¬ 
mente unite insieme. Quando poi voleva ope¬ 
rare , fatta alla palpebra la suddetta piega tras¬ 
versale , la stringeva colla sua morsa, poi pas¬ 
sava per mezzo di un ago per quei fori due , 
tre , o più fili secondo 1’ estensione maggiore , 
o minore della palpebra , che lasciava pendere 
per la lunghezza di uno, o di due pollici tanto 
dalla lamina superiore, che dall’inferiore: ta¬ 
gliava quindi colle forbici , o col gammautte l’ec¬ 
cedente della cute, che sporgeva in fuori della 
morsa : ciò fatto , disvitava , e toglieva la mor¬ 
sa , lasciando in sito i fili, che annodava poi 
insieme prima col nodo semplice > e poi col 
cappio, come insegneremo doversi fare nelle 
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altre suture intercise semplici {a) ; medicava poi 
la ferita, sino che i due margini ne fossero riu-, 
niti, e allora tagliava « ed estrae-va i fìli. 

108. L’Eistero (Jj) vorrebbe , che, tagliata 
la cute, e passati i fili, si abbruciassero i mar¬ 
gini della ferita col ferro rovente, prima di 
disnodare, e togliere la morsa, non solamente 
per arrestare il sangue , ma anche per corro¬ 
borare la rilassata cute, e così impedire la re¬ 
cidiva della procidenia , anzi pensa, che , ciò 
facendo, si potrebbe risparmiare la sutura cruenta. 
Ma a noi sembra, che l’ emorragia facilmente 
si arresterà, lasciando, dopo aver portato via 
l’eccedente della palpebra^ ancor per qualche 
tempo stretta la morsa, nè ci pare, che quella 
scottatura possa molto corroborare la palpebra^ 
o dispensarci da quella sutura , bensì, dovendo 
ad essa succedere la suppurazione per la caduta 
delle escare, più lunga ne sarà la cura, e più 
facilmente si straccieranno i punti. 

,109. Il Rav celebre Professore di Anatomìa, 
e Chirurgia a Leiden, ma nato in Alemagna, 
ha fatte altre correzioni allo strumento del Bar- 
TISCH : lo compose anch’esso di oricalco, e 
non di legno, diede alle lamine una maggiore 
curvità, perchè meglio si possano adattare alla 
concavità dell’ arco sopraccigliare , e ne ripiegò 
insù r estremità, che dee riguardare la tempia, 
come si può vedere nella fig. III. della stessa 
< tav. 1 . , per le quali correzioni ebbe a sostenere 
una lunga lite col RuiSCHio. Non era però 
necessario, che tanto disputassero per sì pìccola 
cosa , essendo affatto caduti in obblio lo stru- 





(a) Nd trattato delle operaiionU 

{b) Tom. I. pag. 512. 
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mento delBARTiscH, e le correzioni del Ver- 
DUIN'O y e del Ra.u , bastando per raccorciare 
la palpebra l’operazione descritta al num. loj. 
l^el rilassamento della pulpsbrn lìz^ttiorc si par* 
lerà nel paragrafo seguente. 

Dd La^oftdlmo, 

S- xtv. 

no. Sonvì non poche persone , le quali ^ 
dormendo, tengono gli occhi aperti, o sola¬ 
mente mezzo chiusi, ma che , quando sono 
svegliate , gli aprono, e chiudono a loro vo¬ 
lere i onde un tal vezzo non si annovera tra le 
malattie (a) ; cosi, al dire dei Naturalisti , le 
lepri dormono sempre cogli occhi aperti. Dal 
dormire bensì le lepri senza chiudere gli occhi è 
stata chiamata lagoftalmo la malattia opposta alla 
bhfaroptosì , in cui o T una, o V altra , o amen- 
due le palpebre sono così raccorciate , e ritratte^ 
che piu non possono coprire gli occhi, neppur 
quando si dorme : V etimologia di lagoftalmo vie¬ 
ne da lagos lepre , e oftalmos occhio, quasi si 
dicesse occhio di lepre • 

III. Il detto raccorciamento , o ritraimento 
accade molto più frequentemente nella palpebra 
superiore, che nella inferiore, in questa però è 
anche stato osservato più volte dall’ Eistero (bf 
ma di^ rado in amendue le palpebre : in questa 
malattia la palpebra superiore si ritrae insù, e 


(a) Gli antichi Greci diedero il notile di corìban^ 
tiafmo a questo vezzo, perchè i Preti di Cibele chia¬ 
mati Corìbanti nelle loro finte astrazioni divine resta¬ 
vano ìitimobiU cogli occhi aperti. 

(0 bnftitiit. chirurg, pan. IL Jìà.M. cap. 48. tom, L 
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l’inferiore in giù , rimanendo sempre corniate 9 
senza però che i nepitdli siano rovesciati in 
fuori, come accade nell’ cctropio (i itT) , le quali 
due malattie sono state da molti autori mala¬ 
mente insieme confuse (a) . 

Iti. 11 lagoftalmo qualche yolta è congenito^ 
cioè sonosi veduti bambini nascere colle palpe¬ 
bre soverchiamente corte ; il più delle volte però 
è accidentale f e nasce ora dall’eccessiva siccità, 
e stringimeno prodotti nelle palpebre dal lungo 
uso di topici troppo astringenti^ ora dallo 
mo del muscolo elevator proprio della palpebra 
superiore , come talvolta si osserva nelle donne 
isteriche , negli ipocondriaci , nelle febri acute , 
e nelle malattìe convulsive ; ora dall’ atonia , o 
dalla paralisia del muscolo orbicolars , nel qual 
caso V elevator proprio della palpebra superiore^ 
e il depressore dell’ inferiore rimanendo prepo¬ 
tenti , mantengono costantemente le palpebre 
ritratte , e corrugate , come accade assai sovente 
ne’ vecchj, e nelle persone spossate da lunga 
dieta, da veglie, o da qualche morbo. Le fe~ 
nte delle palpebre possono anche essere cagione 
del lagoftalmo , massime le ferite longitudinali 
con perdita di sostanza, che abbiano diviso il 
muscolo orbìcolare , e così ne impediscano 1’ azio¬ 
ne ; anche le trasversali con perdita di sostan¬ 
za , le scottature^ e le ulcere palpebre 

persino quelle della fronte, e delle guance pos¬ 
sono produrre lo stesso effetto, se nel tempo 



(a) Lo fteffo Bordenave nella tua differtazione 

fur le renverfement des paupièret inferita a pag. 97 * del 
tom. V. deirAc..adem’a Reale di Chirurgia di Parigi 
ediz. in 4, così fi efprime: dans Vun & dan< l'autre cas 
(nel lagoftalmo, e nell’eftropio) la maladie ne prò- 
[ente aucune différence effentielle. & malori la divtrfite 
de dcnominations elle ejl abfolutnent la meme. 
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tempo della cura non si ha avuto 1’ avvertenza 
di tener la palpebra^ o le palpebre distese, ed 
allungate .* un tumore situato tra T occhio , ed 
esse palpebre , e 1’ exoftalmia ( ) possono 

colla loro pressione fare scostare, ed abbreviare 
le palpebre . In fine il lagoftalmo può esser prò* 
dotto dalla troppa contrattilità del muscolo eie- 
vator proprio della palpebra superiore , come ac¬ 
cade ne’ bambini in culla, che si lasciano col 
vertice voltato verso le finestre, e ai quali si 
parla per di dietro, sicché per riguardare la 
luce, o chi loro parla, sono costretti di voltar 
gli occhi insù, dal qual lungo uso quel muscolo 
divenuto molto contrattile' mantiene sempre la 
palpebra superiore elevata. 

113. Il lagoftalmo ora è di tutta la palpebra , 
ora parziale, cioè una sola porzione della pal¬ 
pebra o verso l’angolo esterno, o verso l’in¬ 
terno è più breve, nè può coprire esattamente 
r occhio, e questo vizio parziale anch* esso ora 
è congenito^ ora dipendente da qualche cicatri¬ 
ce, o tumore. Non potendosi nel lagoftalmo 
chiudere gli occhi, la cornea diviene secca, e 
infine perde la sua pellucidità sia per la man¬ 
canza delle lagrime, sia per la polvere , che vi 
è portata sopra, onde l’occhio ne è irritato, 
si fa doloroso , e s’infiamma. 

114. Il lagoftalmo congenito consiste sempre 
nella sovverchia brevità della sola cute delle 
palpebre , i muscoli non mai concorrono a quel 
ritraimento . Non v’ è altra indicazione per con¬ 
seguenza , che di allungare essa cute con appli¬ 
cazione di rimedj umettanti , emollienti , e rilas¬ 
santi in forma di fomenti^ di cataplasmi^ o di 
unguenti ; si faranno dunque fomentai^ioni col 
vapore del latte , o della semplice acqua calda^ 
o di decotto di piante emollienti , e mucilagi- 
nose y come di fiori ^ e di faglie di malva y di 
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raaicc eF alita , di semi di lino , o di psllUo p 
oppure cataplasmi fatti colla polpa di pomi dol^ 
ci ^ o di pomi cotogni^ colla farina di Un seme ^ 
o colla mollica di pane cotte nel latte ^ o in 
quelle stesse decozioni ; oppure si ungerà la cute 
àtWe palpebre coV! olio tepido di ulive ^ òli man^ 
darle dolci , col grajfo di lepre , o con unguenta 
di altea ^ traendo di tanto in tanto la cute, cioè 
quella della palpebra superiore in giù , e quella 
della inferiore in su, e nel corso della notte 
procurando di mantenerla così allungata coll’ uso 
d^ e 772 / 7 /^ 5 rr/applicati o alle guance, o 
alla fronte da una parte , e verso il nepitella 
della palpebra*, che si vuol allungare dall’altra 
(a). Se poi questi mezzi non bastano, si farà 
r operazione, che descriveremo qui sotto (i i^); 
avranno almeno predisposta la cute all’allunga¬ 
mento , che si vuol procurare con detta opera¬ 
zione . 

Il5. La stessa cura conviene, e suol essere 
efficace , quando il lagoftalmo è prodotto dall’ 
uso di colliri troppo astringenti • Che se dallo 
spasmo del muscolo ehvator proprio della palpe* 
bra superiore^ nel tempo stesso, che si adope¬ 
rano i sovra prescritti (i 14) , bisogna coi 
rimedj interni antispasmodici , o antifebbrili to¬ 
gliere , o correggere le cagioni di quello 
Quando poi il lagoftalmo nasce daireccessiva con¬ 
trattilità di quel muscolo per V abitudine lasciata 
prendere ai bambini di guardare per di dietro, 
allora si collochino essi bambini colla faccia 
verso la luce, loro si parli sempre per d’avanti, 
e con una colletta applicata alla palpebra , e alla 



{a) II primo, che abbia propofto Tufo delle coZ/mt, 
per guarire il lagoftalmo , è ftato Fabrizio d’ Acqua- 
pendente nei capp. XY.p e XVI. de chirurgìcìs ope- 
rationibus . 


DZL la G OFTALM Oé 137 

gota, e contmuata per alcune settimane traggasi 

in giù quella pulpcbra . 

\i 6 . La paralisia àtX muscolo orbìcolarc qxl^- 
rerà coi nmeHj antiparalitici , come coll’ arni¬ 
ca ec. (t04) , e se la guarisce , gua¬ 

risce pure il lagoftalmo sovente senza Tajuto di 
alcun topico \ potransi tuttavia adoperare i cor¬ 
roboranti e gli impiastri attaccatìcci. Se 

poi havvi atonia di quel muscolo per la vec¬ 
chiaia , il male è per lo più incurabile. Quando 
il malato è spossato, gli analettici , c i corro¬ 
boranti interni, come potranno ristabilire le 
forze di tutto il corpo , così pure il tono di quel 
muscolo^ aiutandone l’azione coll’applicazione 
sulla parte dell’ olio di finocchio , dell’ acqua 
fresca^ del vino aromatico^ e simili. 

i\y. Le ferite delle palpebre si cureranno co¬ 
me s’insegnerà nel proprio paragrafo (146. ec. ), 
e cosi forse s’impedirà il lagoftalmo-^ e se già 
è accaduto pel coloboma , o per rugose cicatrici 
rimastevi, curando il coloboma^ come ivi pure 
s’insegnerà si guarirà anche W lagoftal¬ 

mo da esso dipendente. Riguardo poi alle cica¬ 
trici rugose, e disuguali, che hanno raccorciata 
la palpebra, se la malattia è recente, e leggie¬ 
re , sovente guarisce colla sola applicazione dei 
rimedj proposti pel lagoftalmo congenito fi 
ma per quanto poco il male sia antico, e le 
cicatrici un po’ lunghe, dure, e callose, non 
si può togliere , che colla seguente operazione 
proposta da Celso {a) . 

118. Nella palpebra superiore si fa un’inci¬ 
sione semilunare poco sotto il sopracciglio colle 
corna voltate in giù, e colla convessità in su: 
questa incisione dee estendersi per tutta la lar- 



(«) De Jiicdicina Uè, 7, cap, 7. «. 5. 
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ghezza della palptbra. , e tagliare solamente la 
cute, lasciando intatto il muscolo orbkolare. Se 
il vizio è nella palptbra inferiore si fa la stessa 
incisione semilunare alla pelle di questa palpebra 
colle corna anche voltate in giù: plaga cornua 
ad maxillas , non ad oculum convertenda sunt , 

dice Celso {a). Se una sola incisione non ba¬ 
sta, il Dionis (^) vuole, che se ne faccia 
una seconda, e il JUNCHER (c) anche una ter¬ 
za. Si tengono poi scostate le labbra di queste 
incisioni con istuelU messivi tra mezzo di filac- 
cica asciutte, e con collette applicate le une 
alla fronte, perchè traggano in sù il margine 
superiore, e in questa maniera la pelle della 
palpebra resta allungata pei bottoncini carnosi , 
che riempiono 1* intervallo rimasta tra i margini 
delle incisioni, da che più non possono riunirsi 
immediatamente tra di se, rimanendovi una 
larga cicatrice. Che se le cicatrici, le quali han¬ 
no raccorciato le palpebre^ sono alla fronte, o 
alle guance, quelle incisioni si possono fare in 
que’ siti, rinnovando, per così dire , 1* antica 
ferita, e tenendone scostati i margini con quegli 
stuelli , e collette . Se il lagoftalmo è parziale , 
le incisioni si faranno per la sola estensione del 
ritraimento parziale. 

Il9. Il MaitRE-Jan (d) disapprova la de¬ 
scritta operazione, prima perchè (dice egli ) tutte 
le cicatrici, che succedono alle ferite, e alle 
ulcere , invece di allungare, sempre raccorciano 



(à) Loco citato n. io. 

{i) Court Sopérat. de Chirurgie VI. demotifl. édit. de 

Paris 1777. in 8. pag. 427. 

(c) Nella Aia Opera intitolata ConfpeElus Chirurgia- 

medica tab. 87. 

(<f) Maladies de l'ail part, IH. chapitre XX., e dopo 
lui anche il Saint-Yves. 
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la pcl*c; poi perchè è qua/i impossibile di man¬ 
tenere quegli stuelli tra i margini della, ferita ^ 
per impedire , che insieme non si riuniscano » 
Noi pure abbiamo poca confidenza in questa 
operazione, massime se il lagoftalmo è di una 
certa estensione ; ma diciamo essere cosa pos¬ 
sibile d’impedire la riunione di que’ margini non 
tanto per mezzo degli stuelli , quanto per mezzo > 
delle collette i e lo stesso Celso avvertisce (a), 
che nel lagoftalmosi nimium palpebrtz deest ^ ' 
nulla id restituerc curatlo potest ; si exiguum , me- i 
dcri licet ; nè mai crederemmo , che due o tre : 
incisioni potessero più giovare, che una sola. 



(fl) Nel luogo citato n, 9. Celso in quello luogo, 
defcrivendo la maniera di fare Toperazione, dice: ; 

eLltitudo effe plaga, ufque ad canilaginem debec , ipfa ni~ 
hil lafa'y nam fi ea incifa efi , palpebra concìdìt 3 ncque 
attolU poflea potefl, Fabrizio d* Acquapendente nel 
luogo citato, dove egli pure fa poco conto di quelle 
incifioni femilunari , rapportando quello palTo di 
Celso, crede, che fotto il nome di cam/agine Celso 
intenda la foUanza membranofa della palpebra'^ ma 
noi crederemmo, che qui Celso fotto ii nome di 
cartilagine intenda veramente il tarfo , e che voglia 
dire, che le corna della incifione deono eftenderlì 
fino a quella cartilagine , fenza però offenderla, e 
così prefcrive il Pareo nel lib. XVII. cap. VI. Ta- 1 
gliando fino alla lòllanza membranofa delia palpebra, 
li taglierebbe il raulcolo orbicolare , nè il taglio di 
quello mufcolo potrebbe impedire 1* innalzamento dì 
quella palpebraj come dice Celso, che accadrebbe, 
fe fi tagliaffe la cartilagine; e ci ftupiamo, che an¬ 
che il Bordenave abbia ferino nella citata differta- 

zione a pag. 102. : Si Vincifion procuroit la dlvifion du 
fnufcle {orbiculaire) fans aucune riunion conféeutive ^ la 
paupière ne pourroit jc relever. Anche Cornelio Herls 
in un fuo libro tedefeo iniitolaio Efame della Chirur* 
già llampato a M'ddelbòurg nel idóS. in 8. difappro- 
va le incifloni della palpebra, e vuole, che colle col- j 
lette fk avvicini la palpebra fuperiore all’inferiore. 
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no. Il Bordenave {a) reca due osserva¬ 
zioni, per le quali pretende provare assoluta* 
mente l’inutilità delle incis'oni semilunari per 
allungare le palpebre , quando sono ritratte per 
cicatrici ; c il Louis (^) pretende , che prima 
del Bordenave nessuno le aveva mai pratica¬ 
te , e che tutti gli Scrittori si erano servilmente 
copiati, senza aver mai fatto l’esperienza dei 
precetti , che a questo riguardo davano; malo 
stesso Louis (c) accenna l’ osservazione del Da- 
viEL , registrata nel tom. IV. dell’ Accademia 
Reale di Chirurgia a pag. 103., d’una palpe¬ 
bra superiore raccorciata per un’ antica cicatrice 
in modo che più non poteva coprir l’occhio, 
dal Daviel allungata, e guarita per mezzo di 
un’incisione semilunare, con avere costante¬ 
mente mantenute le labbra della ferita bene sco¬ 
state , e fattovi pullulare tra mezzo una sostanza 
carnosa , che era divenuta callosa . E’ vero, che 
avendo il Daviel presentato all’Accademia il 
malato così guarito, Von cor.vìnt que cene cal- 
losité ne pouvoit point subsister, corame cela ar- 
rive ordinairement ^ & que la paupiìre revìendroìt 
pour le moins aussì courte qu^elle étoit aupara- 
vant (d') , ma non sappiamo , se 1 ’ Accademia 
sia stata indovina. Quel, che è certo , si è , 
che nel Giornale di Medicina Ae\ 1773. del mese 
di Maggio è recata un’ osservazione di tale ope¬ 
razione felicemente riuscita senza recidiva, e 



(a) Nella citata fua differtazione pagg. 106. 107., 
e 108. 


(i) Nel fuo Précis hijlorique de la doEirine des Au- 
tews fur Vopiration qu'ils ont propojée pour remidier au 
renverfement det paupières a rio. del citato tom. 

y. deir Accademia Reale di Chirurgia. 

(c) Nel luogo citato pag. 117. 

(d) Nel luogo citato del tom. IV, della fteflà Ac- 
cade mìa. 
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un’ altra ne reca 11 Pellier , che è la CCI. a 
pag. 502. della sua opera (<7). Le osservazioni 

in contrario addotte dal Bordenave niente 
provano a nostro avviso, perchè quelle incisioni 
furono fatte nell’ turopìo della palpebra inferiore , 
e non nel lagoftalmo , e forse , se prima di fare 
dette incisioni, avesse tagliata la congiuntiva tu¬ 
mida , per guarire il rovesciamento, e poi fatta 
l’incisione semilunare alla faccia esterna, avreb¬ 
be ottenuta una guarigione perfetta, in vece 
che egli stesso confessa, che col taglio della 
congiuntiva altro vantaggio non ottenne, che 
la palpebra si applicò meglio contro 1’ occhio , 
ma non mai lo potè ricoprire come prima , le 
raccourcissement extèrìeur étant toujours le méme. 
Nè molto più conchiudenti sono le due osser¬ 
vazioni rapportate dal Louis nell’ Enciclopedia 
all’articolo Lagophtalmie : la prima si dee rife¬ 
rire come quelle del BoRDENAVE d\\'ectropio, 
e non al lagoftalmo \ la seconda prova soltan¬ 
to , che il Louis non ha usate le debite pre¬ 
cauzioni nel tempo della cura, per impedire il 
raccorciamento della palpebra. Del resto il LOUIS 
confonde anch’ esso il lagoftalmo coll’ ectropio. 

121. Lo stesso Louis non sa con ragione ca¬ 
pire , perchè , avendo Celso espressamente rac¬ 
comandato , che nella palpebra inferiore le corna 
della incisione semilunare sian volte in giù verso 
le gote, e la convessità in su verso i nepìteliu 
quasi tutti gli Autori dopo lui abbiano insegna¬ 
to , che in questa palpebra dette corna deono 
riguardare in su verso le ciglia ; eppure egli è 


1/ 
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(i) Il Pellier de QuengsY pubblicò nel 1783. a 
MonipelUeri in 8. il feguente libro fulle malattie degli 
occhi : Recueil de ntémoircs & d'ohfervations tant far Us 
maladies qui attaquent Vali 6* les parties , qui Venviron* 
ntnt , que fur les moyens de les guérir* 
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chiaro , che per mezzo degli siudlì , delle coU 
Ittte^ e della fasciatura è molto più facile di 
tenere scostate le labbra della ferita «ed’ impe* 
dirne la riunione, facendo, che l’incisione guardi 
in basso, che se si facesse guardare in alto. 

IZ2. Gli Autori Greci, ed Arabi, che han¬ 
no scritto dopo Celso , come Paulo Egine- 
TA (a) , e Albucasi (^) non consigliano di 
dare alle incisioni quella forma semilunare rac- 
cornandata da Celso , ma bensì di farle sulle 
medesime cicatrici, e di seguitarne la direzione, 
e l’estensione : summa sermonis de cura ( dice 
Albucasi) ut currat in ea operatlo secun- 
dum quod prctparatur ex forma rugatlonìs , vel 
contractìonìs palpebra . Ipsa nawqut est multai 
rum dìversìtatum in forma , & artifex prudens 
praparat ingenium cum quocumqut modo est pos¬ 
sibile er, donec redire faciat figuram ad formam 
naturaltm , aut prope tam ; e veramente l’inge¬ 
gnoso arrefice cangia il modo di operare secon¬ 
do le diverse circostanze, nè la figura semilu¬ 
nare delle incisioni sempre si dee fare. 

113. Qualunque figura si voglia dare alle in¬ 
cisioni, il W0OLHOUSE (c) , onde potere più 
facilmente, e più sicuramente farle senza offen¬ 
dere il globo deir occhio , raccomanda di met¬ 
tere tra esso, e la faccia interna palpebra 
una sortii lamina di piombo, o di corno, con¬ 
cava verso il globo , e convessa verso la pal¬ 
pebra y la quale serva pure di punto d’appoggio 
a rendere più lesa la palpebra; il PlatnerO, 
che la consiglia esso pure (d ), vuole, che sia 



(a) De re medica lib. VI, cap. X. & XII, 

(b) Chirurgia pare. II. cap. XIII, 

le) Preffo il Mauchart. 

(J) Injiit, chirurg. §. j8l> 
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guarnita di quella sottil pelle , onde si servono 
i battiloro : mentre si fa 1* operazione, si fa te¬ 
nere quella lamina da un assistente, il quale 
nel tempo stesso può ajutare a mantenere mag- 
giormente tesa, e ferma la palpebra . 

124. Oltre gli stuelli di dlaccica asciutte lo 
stesso Platnero (u) propone anche una pic¬ 
cola lamina di piombo, per tenere scostate le 
labbra delle incisioni, e impedirne la riunione , 
e già il Thevenin \b) l’aveva proposta, ma 
nè r uno , nè 1’ altro insegnano il modo di man- 
tenervela. Il primo per avventura, che abbia 

proposto questo mezzo, è Rolando da Parma, 
Cerusico, che fiorì nel XIII. secolo, autore di 
un Trattato di Chirurgia intitolato Rolandina, 
o libtllus de Cyrurgia editus , sive compìlatus a 
Magifiro Rolando , stampato per la prima volta 
a Venezia in foglio nel 1^9^. con Guido Da 
Cauliaco, ed altri. Nel cap. XVIII. rubrica 
VI. del libro I. dice, che, per guarire il rove¬ 
sciamento della palpebra inferiore , accaduto per 
una ferita, o per un’ apostema, si dee fare 
un’ incisione trasversale alla palpebra sulla stessa 
cicatrice, e poi scostare le labbra della ferita 
con stuelli di filaccica asciutte, le quali si 
manterranno in sito con una laminetta di piom¬ 
bo, ai cui margini più lunghi siansi appesi 
quattro fili per margine; due di questi fili si 
fanno passare per mezzo di un ago gli inferiori 
nel margine inferiore della ferita, e i superiori 
nel superiore , che sì annodano poi cogli altri 
due fili della stessa lamina, che non si sono 
fatti passare negli integumenti. Si lascia la la¬ 
mina in sito per nove, od undici giorni, pas- 



a) Nel luogo citato. 

è) Traiti dt$ oplranons dt ChlrurgU chap, 49. fr S®. 
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sati i quali si toglie, e si cura la ferita comò 
le altre. 

12^. Il lagoftalmo prodotto txoftalmìa ^ 
o da qualche tumore cresciuto tra le palpebre, 
e r occhio, non può guarire, se non si gua¬ 
riscono 1’ exoftalmia , e que’ tumori. 


Dell' Europio 

§. XV. 

126. L’ europio così detto dal verbo grec« 
ectrepo , che vuol dire rovesciare , voltare in 
fuori, è quel vizio delle palpebre , in cui la 
loro faccia interna talmente si volta in fuori, 
che la congiuntiva palpebrale si mostra con brutto 
spettacolo , e compare rossa come lo scarlatto. 
Questo vizio accade per Io più nella palpebra 
inferiore , più di rado nella superiore , rarissima- 
mente poi in amendue nello stesso tempo. I 
nepitelli , e porzione delle stesse palpebre , es¬ 
sendo così arrovesciate in fuori, si fanno esse 
più corte, e 1’occhio rimane sempre più o meno 
sciarpellato. Diversi possono essere i gradi, e 
i modi di tale rovesciamento ; ora si arrovescia 
una porzione soltanto del nepitello nel suo mez¬ 
zo , o verso T uno , o l’altro angolo, rappre¬ 
sentando nel primo caso quasi un solco, o piut¬ 
tosto il becco di una lampada , e nel secondo 
quasi una fossetta declive ; ora il nepitello si ar¬ 
rovescia in tutta la sua lunghezza. 

127. i segni deir ectropio si cavano della stessa 

definizione : le palpebre sono piu corte , e ar-ì 
rovesciate in fuori con un color rosso intenso, 
che par siavi un escrescenza di carne, l’occhio 
è sciarpellato, la congiuntiva per lo più infiam¬ 
mata con maggiore, o minore lacrimazione, 

som- 
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somma è la deformità, e le palpebre collo stesso 

bulbo sono sempre più o meno cisposi. 

ii8. Cagioni dell cecropio possono essere pri- 

ma la gonfiezza, e il rilassamento della co/i^ta/2“ 

tiva , che veste la faccia interna àtcUe palpebre ^ 
come accade non di rado nelle persone scrofa^ 
lose , nelle sifilitiche^ nelle erpetiche^ nelle so'»- 
gette alle flussioni catarrali ^ e 3 . 11 ' ottaImia urni~ 
da , o pel solo troppo lungo Uso di topici emol¬ 
lienti:. secondo le cicatrici rugose succedute alle 
/«/■ire, e alle ulcere^ e massime alle scottature 
con perdita di sostanza delle palpebre, delle so¬ 
pracciglia , o delie guance i terzo la brevità con¬ 
genita della cute , che forma la faccia esterna 
delle palpebre congiunta coll’ eccessiva lunghezza 
della congiuntiva palpebrale : quarto le ferite , o 
le ulcere dell’angolo interno dell’occhio, che 
abbiano reciso , o corroso il tendine del muscolo 
orbicolare , e la commessura interna delie palpe¬ 
bre , come qualche volta addiviene per 1’ opera¬ 
zione della fistola lagrlmale : quinto, le ferite 
de’ nepitelli, che abbiano fagliati i tarsi, nel 
qual caso i due margini della ferita, in qualun¬ 
que parte del nepitcllo si trovi, non essendo 
piu sostenuti da quella cartilagine, sogliono ar¬ 
rovesciarsi in fuori alFoggia di un becco : sesto 
1 atonia del muscolo orbicolare, come sovente 
si vede ne’ vecchj, e nelle antiche ottalmie umi¬ 
de ; settimo le caruncule, e i diversi tumori 
formatisi alla faccia interna delle palpebre; ot* 
tayo I exoftalmia , o un semplice tumore cre¬ 
sciuto sul globo dell’occhio, o la gonfiezza 
della caruncola lagrimale , Infine ognun sa , che 
i ragazzi si rovesciano da se, scherzando, i ne- 
pitelli, e producono un volontario , e simulato 
tctropio talvolta dei quattro nepitelli. 

IÌ9. Secondo che V ectropio dipgnde o dall’ 
una, o dall altra delle esposte cagioni, la cura 
BeRTR. TOM. X. MAJL. DEGLI OCCHI K 
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n’ è più o meno facile, più o meno difficile ; 
e non di rado anche impossibile. Le indicazioni 
sono anche diverse , secondo le diverse cagio¬ 
ni ; ma l’indicazione generale è sempre di al¬ 
lungare, e raddrizzare la palpebra arrovesciata; 
per compierla poi ora è d’uopo risolvere, e 
dissipare l’inzuppamento della congiuntiva^ ora 
fortificarla, se è troppo rilassata , ora raccor¬ 
ciarla , se è troppo allungata , ora allungare la 
palpebra medesima, se V tetro pio dipende dal 
suo raccorciamento ; ora consumare , ed estir¬ 
pare le ipersarcosi y o gli altri m/nori, ora ram¬ 
mollire , o anche disfare le antiche soluzioni di 
continuità, ora- rimettere l’ occhio nel suo sito 
naturale . 

130. La prima spezie A' tciropio non si può 
Cura della guarire, prima non si correggono cogli spe- 
prima fpe- jg cacochimit scrofolosa , o venerea , l’affé- 

Zie Gl ictro-^ , • I * j 

pio, 2ione erpetica , o catarrale coi tra,gni domestici , 

coi minerali [ulfurei ^ colle prepara fioni antimo¬ 
niali , o mercuriali sole, o miste coi purganti 
semplici, , se il corpo è stitico , coi diuretici , se le 
urine sono scarse , e coi sudoriferi , se manca l’in¬ 
sensibile traspirazione . Esternamente si useranno 
gli astringenti , come le fornente coll’ acqua fresca 
semplice^ o ferrata^ vitriolata^ O aluminosa ^ 
colle quali qualche volta si può restituire alla 
congiuntiva il perduto tono , e farne risolvere 
\ w^ippamento. Se queste fornente non bastano f 
ha talvolta giovato il toccare quella membrana 
con un pennello intriso nel butiro di antimonioy 
o nella solufione della pietra infernale , lavando 
subito 1’ occhio coir acqua calda , per calmare 
il dolore : oppure le si facciano colla lancetta , 
o colle sp'gfe di segala^ ocon altro simile stru¬ 
mento delle scarificazioni, e l’indomani vi si 
' applichi r unguento ottalmico del celebre TroNt 
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CHIN (tf), composto di ventiquattro grani di 
pncipitaio rosso porfiri^^^ato ^ e di due ottavi 
di unguento rosato ^ che così ne accadrà un’ab¬ 
bondante suppurazione , per cui quella gonfiezza 
sarà dissipata. Se poi nè gli uni, nè gli altri 
di questi rimed) hanno giovato, e il rilassamento 

della congiuntiva è grande, vi si faccia per mez¬ 
zo delle molle una piega trasversale, e colle 
forbici^ o col gammautte taglisi per tutta la sua 
lunghezza, e portisi via: se non si può fare 
quella piega, si trapassi con un ago curvo mu¬ 
nito di un refe essa congiuntiva , ed alzatala poi 
per mezzo di detto refe , si tosi colla punta delle 
forbici , o si porti via , come si è insegnato al 
n. 195. del trattato delie malattie veneree. Fatta 
questa operazione, mettasi tra l’occhio, e la 
palpebra un sortii cencio bagnato nell’ acqua ve¬ 
geto-minerale , per impedire l’unione di essa 
palpebra al globo^ e coprasi tutto l’occhio con 
cuscinetti immollati in acque antiflogìsticheeri- 
solventi.^ e così si continui la cura per alcuni 
giorni. Nel tagliar la congiuntiva abbiasi la pre¬ 
cauzione di non portarne via di troppo, perchè 
di un ectropio se ne potrebbe fare un entropio ( » 36). 

131. \J ectropio dipendente dalle rugose cica¬ 
trici , che hanno raccorciata la cute delle pal¬ 
pebre., si curerà cogli stessi mezzi, che abbiamo 
insegnato pel lagoftalmo ( 114, 118). Nè al¬ 
trimenti si cura V ectropio congenito, salvo che 
per la troppa lunghezza, e lassità della congiun¬ 
tiva palpebrale fosse anche necessario di reci¬ 
derne una parte . 

131. Quello, che è prodotto dalle ferite, o 
dalle ulcere del tendine del muscolo orbicolare , 
e della commessura interna delle palpebre, e 
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de’ tarsi , sì curerà, come sarà insegnato nell* 
articolo delle ferite di quelle parti (i 5 i , e seg.). 
Leggasi nel tom. I, dell’ Accademia Reale di 
Chirurgia pag. 440. una bellissima osservazione 
del Ledran di un ectropio da lui guarito o 
coll’estirpwzione di un tumore alla faccia interna 

della palpebra inferiore rovesciata , e colla su¬ 
tura secca applicata al grand’ angolo dell’ occhio, 
dove dieci anni prima per 1’ operazione della/- 
stola lacrimale crasi tagliato il tendine del mu¬ 
scolo orbicolare^ e rimastovi un ectropio^ che si 
estendeva due, o tre linee al di là del punto 
lagrimale. 

133. ectropio ^ che si fa ne’ vecch) per 
V atonia del muscolo orbicolare, è per lo più 
incurabile; si possono però somministrare inter¬ 
namente i rimedj volatili , e corroboranti , come 
il brodo di vipera^ la chinachina^ la decozione, 
o la polvere di valeriana , ec. , l’azione de’ 
quali potrà essere ajutata Azx corroboranti topici ^ 
e massime dall’ uso dell’ acqua fresca, Se poi 

atonìa è prodotta da lunga, e pertinace 
cttalmia umida , gli stessi corroboranti interni 
sono indicati cogli evacuanti , e correttivi inter¬ 
ni, che possano impedire l’impeto del sangue, 
e della linfa, che da lungo tempo si portano 
agli occhi. 

134. Le ipersarcosì ^ c gli altri tumori della 
faccia interna della palpebra , o del globo vo¬ 
gliono essere estirpati, e cosi si guarirà 1’ ectro- 
pio y che ne è l’effetto: lo stesso dicasi dell’ 
exoftalmia , e della gonfiezza della caruncola la¬ 
grimale. L’ ectropio volontario o guarisce instan- 
taneamente da se col muovere le palpebre , o 
col disfarlo colle dita. 

135. Dottamente hanno scritto sull’ ectropio 
Egidio Cratone KECk in una sua dissertazione 
de ectropio y che trovasi a pag. 131, del tom. I. 
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delle Ceruslche raccolte dall’ALLERO, il Louis 
nel citato suo précìs historiqui^ e il lodato BOR- 
DENAVE nella sovra citata sua dissertazione » 
dans laquelle on propose un nouveau procède pour 
trailer le renversement des paupìlres ; il preteso 
nuovo metodo da lui proposto, per guarire 
r ectropio , consiste nel portar via una porzione 
della congiuntiva palpebrale , come si è insegnato 
qui _sopra (130); ma il metodo non è nuovo, 
e tutti gli Autori prima di lui ne’ casi, ove ve¬ 
ramente è indicato , 1’ avevano e consigliato , 
e messo in pratica. L’abbaglio del Bordenave 
viene, come già abbiamo accennato (in. n. (^)) 
dall’ aver confuso 1’ ectropio col lagoftalmo , e 
dall’aver creduto, che tutti gli Autori, i quali 
hanno consigliato le incisioni alla palpebra rac¬ 
corciata , le avessero anche senza distinzione 
consigliate per ^ectropio, 

DeW Entropio 

5. XVI. 

Ij6. L’ entropio vocabolo introdotto nella 
Medicina dal lodato KECk (a) dalla particella 
greca en y che vuol dire indentro, e dal verbo 
trepo rivolgere, voltare, è un vizio contrario 
all’ ectropio , vale a dire come in questo i ne- 
pitelli sono rivolti, e rovesciati in fuori (116), 
nell’ entropio all’ opposto sono arrovesciati in¬ 
dentro verso il globo , sicché le ciglia colle loro 
punte quasi sempre il pungono, e l’irritano, e 
producono tutti gli accidenti, che abbiamo nar¬ 
rati parlando della trichiasi (^16^ y anzi dagli Au- 
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tori queste due malattie sono stale confuse , Il 
WOOLHOUSE essendo stato il primo a ben distin¬ 
guerle , da che può darsi V intropìo senza la tri- 
chiasì , e questa senza quello. 

Suecagloai 137. Cagioni dell’ entropio possono essere il 

ritraimento della membrana interna delle palpt* 
bn ^ ond’essa divenuta più corta, e molto tesa 
faccia rovesciare indentro i ntpìteUi : le aderenze 
contratte dalla stessa membrana col globo dell’ 
0cchio in conseguenza di ferite , o di ulcere : i 
tiLjnorì editnatosì , cnfiscfnntici ^ o infintìifìintì delle 
palpebre: o finalmente qualche loro tumore cistico. 

138. V entropio può, come si è detto dell* 
ectropio (126), essere o parziale, o di tuttala 
palpebra^ e Tuno, e l’altro si conoscono a 
prima vista. Dalle cagioni poi, che T hanno 
prodotto, si giudicherà, se è medicabile ono, 
se con facilità , o con difficolta. 

135. Per guarire entropio prodotto dal ri¬ 
traimento, e dalla tensione della congiuntiva 
palpebrale , non v’ è altro rimedio, che di fare 
un’incisione trasversale per tutta la lunghezza di 
quella membrana, poi mettere tra palpebra^ 

e il globo la sovra descritta lamina del Woo- 
LHOUSE (1^3)9 psf tenere scostate le parti di¬ 
vise; nel tempo stesso con applicate alle 

palpebre, e alla guancia, o alla fronte, secon¬ 
do che 1 ’ entropio sarà alla palpebra superiore , o 
inferiore^ si terranno esseabbassate , 
e i nepitellì voltati in fuori. Se poi havvi ade¬ 
renza della palpebra al globo ^ si sciorranno tali 
aderenze ^ come si è insegnato nel paragrafo 
anchXoblefaro ^ e se ne impedirà la riunio¬ 
ne coi mezzi ivi proposti ( 94., e seg. ) . Quan¬ 
do V entropio dipende da qualche tuniore injiam^ 
Tjiato , ^^eddo , o cistico , si curerà colla cura di 
que’ tumori y come si è insegnato ne propr) 
paragrafi* 
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140. Abbiam già detto (x4), che l’ACRELL 
ha guarite molte trichiasi con aver recisa una 
porzione della pelle della palpebra ^ e cosi rac¬ 
corciatala; la stessa operazione è stata da lui 
fatta collo stesso successo per Ventropio^ e po¬ 
scia ripetuta dal Janin (a), e dal Gendron 
{f>)\ ecco la maniera di farla secondo quest* ul¬ 
timo ; il Cerusico sta assiso sopra una sedia un 
po*alta, e il malato sopra uno scanno più basso 
posto dirimpetto al Cerusico col dorso voltato 
verso il suo petto ; gli fa rovesciare la testa 
sopra le sue cosce, e fatta una piega alla 
cute della palpebra malata, per vedere qual 
quantità se ne dee portar via, fa pigiare da 
un assistente a tre linee di distanza del grand* 
angolo quella piega, ed egli la pigia alla stessa 
distanza dell’angolo esterno col pollice, e coll* 
indice della mano sinistra, se dee operare sull* 
occhio sinistro, c viceversa, se dee operare sul 
destro ; poi colle forbici , o col gammautu si 
porta via la porzione della pelle , che si è cre¬ 
duto necessario, tagliando secondo la direzione 
delle pieghe della palp^brj ., e proccurando se¬ 
condo l’avviso del Janin (c) , di tagliarne al¬ 
quanto più verso 1’ angolo esterno, che verso 
r interno, perchè verso quell’angolo la palpe¬ 
bra è alquanto più larga , e se si tagliasse ugual¬ 
mente da tutte e due le parti, fatta la cicatri-] 
ce, la palpebra non coprirebbe ugualmente 1’oc^' 
chìo, e vi rimarrebbe deformità. Fatta 1 * inci¬ 
sione , S'e vi è emorragia di qualche riguardo > 
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(a) Mimoires 6 * obfervationj far Fallpag. 6* fuiv» 
(A) Louis Florent Deshaies Gendrom ha pubbli¬ 
cato nel 1770. a Parigi in due volumi in n. unTraici 
des maladies des yeux , nel quale a pag. 243. del tom.I> 
iflfegna la maniera di fare quella opcrazioiii. 

(fj LiJjjro ciuco pag. 3ÓX. 
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si laverà 1’ occhio con acqua fresca , che batta 
per farla arrestare, ed arrestata che è, con un 
piccolo ago curvo infilato d’un refe incerato si 
fanno tre punti di cucitura, incominciando da 
quel di mezzo, e facendo gli altri due a ugual 
distanza e dal punto di mezzo , e dagli angoli 
della ferita . Questi due ultimi punti deono farsi 
alquanto obbliqui in modo, che Tentrata dell’ 
ago nel labbro inferiore delia ferita sia più vi¬ 
cina al punto di mezzo d’ una linea circa, che 
nel labbro superiore. Fatti i punti , si traggono 
alquanto obbliquamente le due estremità del ne~ 
pitello , con che si fa voltare più facilmente in 
fuori , e, poi si annodano i refe, incominciando 
anche da quel di mezzo ; si tagliano quindi essi 
refe vicino ai nodi, si mette sulla ferita una 
faldelletta spalmata di balsamo dell’ Arceo , poi 
alcune compresse bagnate nell’ acqua fresca ani¬ 
mata con qualche poco di spirito di vino , e si 
contiene il tutto colla fasciatura. Si tiene il ma¬ 
lato a una rigorosa dieta per due, o tre gior¬ 
ni , segnandolo medesimamente , se è pletorico. 
Dopo due giorni, si toglie 1 ’ apparecchio, poi 
si medica nella stessa maniera, e quando la ci¬ 
catrice è fatta, si tagliano i refe. 

141. Malgrado però tutte queste cautele, non 
di rado ne succede una forte tensione , ed in¬ 
fiammazione , che fa lacerare i punti, onde lo 
stesso Gendron preferisce le collette alla sutura 
cruenta . Queste si fanno con piccoli pezzi di 
taffetà nero tagliati a coda di rondine, e spal¬ 
mati d’ un mescuglio di ugual quantità di colla 
forte , e di tintura di benzoino , oppure con 
ugual quantità òà colla forte ^ àl\ balsamo del Perùy 
e di mirra , e questo è il vero taf età d'Inghil^ 
terra ; si bagna un poco l’ empiastro , che s’in¬ 
comincia ad attaccare per la sua parte più larga 

al margine della ferita > 1’ estremità più strett* 
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flell* mplasiro si va ad attaccare alla fronte , 
se il male è aÀì palpebra superiori ^ o alla guan< 
eia , se é all’ inferiore ; in questa maniera si evi¬ 
tano gli accennati disordini, e la cura riesce 
ugualmente . 

141. Il JaNIN (a) dice di aver guarito molti 
entropi coir aver semplicemente stiracchiata con 
violenza in giù , ed in fuori la pelle della pal¬ 
pebra; e il Gendron uno della palpebra infe¬ 
riore (i) coll’averla cauterizzata col hutiro di 
aniimonio \ l’uno, e l’altro mezzo deono aver 
agito nello stesso modo , cioè con aver restituito 
il debito tono alle fibre rilassate. 

Dell* involontario , e frequente battimento 
degli occhi , e dello spasmo delle palpebre. 

$. XVII. 

143. Qualche volta le palpebre per 1 ’ azione 
dei loro muscoli comuni , e proprj si serrano , 
e si aprono involontariamente ad ogni istante , 
il qual vizio , che è stato dai Latini appellato 
nictitatio di nìctare , o nictitare , che vuol dire 
ammiccare, muover le palpebre , rende la vista 
difettosa, non si potendo mirar fisso per un 
certo tempo alcun oggetto. Altre volte le pal¬ 
pebre restano fortemente serrate l’una contro 
r altra, senza che si possa aprir 1’ occhio, loc- 
chè dipende dalla permanente, e involontaria 
contrazione del loro muscolo orbicolare^ e que¬ 
sto vizio dicesi spasmo delle palpebre . 

144. Sì l’una, che I’altra malattia , che sono 
una vera convulsione delle palpebre , sono pro- 



a) Loco citato pag. 372. , e 373. 

auto pago. *46, p 0 a47. 
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dotte dalle stesse cagioni, cioè da corpi stra¬ 
nieri introdottisi tra le palpebri , e T occhio , o 
nell’ occhio medesimo , da vermi, o altri vizj 
delle prime strade , pei quali i sughi gascrici sono 
alterati, o le viscere, che concorrono a farli 
buoni, quali sono la il fegato y il pari’ 

creau , o il mesenterio , ostru'te, o sono un 
sintoma di altri morbi convulsiviy o sono l’ef¬ 
fetto della paura, come quando si vuole fare 
qualche operazione sull’occhio, odi una cattiva 
abitudine da lungo tempo contratta, odell’ infiam¬ 
mazione del globo deir occhio prodotta da causa 
interna , come dallo scorbutoy o da altra distrasla 
salina y perchè tale infiammazione sia tanto do¬ 
lorosa, che il malato, per evitare il dolore ec¬ 
citato dall’ impressione de’ raggi luminosi, sia 
quasi suo malgrado obbligato o di chiudere af¬ 
fatto gli occhi, o di muovere continuamente le 
palpebre. 11 loro spasmo in particolare è qual¬ 
che volta cagionato dalla mancanza delle ci¬ 
glia (io) . . . 

I4S» Quando sono prodotte da corpi stranie¬ 
ri, non si possono guarire, se non coll’estra¬ 
zione de’ medesimi, come insegneremo in un 
distinto paragrafo , anzi per la presenza di que* 
corpi tanta irritazione, ed infiammazione si muo¬ 
ve che r involontario ammiccamento qualche 
volta continua per qualche tempo anche dopo 
la loro estrazione. Se da vermi, o da altri vizj 
delle prime strade , o dalla ostruzione di qual¬ 
che viscera chllopo']etica , bisognerà somministrare 
internamente quelle decozioni stomaciche, e que’ 
purganti, che mentre evacuano ciò, che si tro¬ 
va viziato V tntricolo y e nelle intestina , Aìnno 

loro il necessario tono per ben digerire gli ali¬ 
menti, e formare un buon chilo : così conviene 
il rabbarbaro in polvere solo , o mescolato colla 
gomma ammonìaca , o colla terra fogliata di 
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tartaro^ quando vi è debolezza del ventrìcdo, 
c ostruzione di quelle viscere. Le pìllole di s«c- 
cino di CratONE si preferiranno nelle donne 
isteriche, spezialmente se i mestrui sono scarsi, 
o suppressi : la manna disciolta nel brodo, o 
nella tisana tartari^ata si adopreranno per quel¬ 
le , che hanno fiori bianch’ , e ne^li uomini , 
che sono soggetti alle affezioni catarrali , e i» 
generale gli antispasmodici , se sonvi altre cor»- 
vulsioni generali, o particolari. I topici saranno 
gli stessi, che già abbiamo proposti per le al¬ 
tre malattie convulsive degli occhi, usati in fo¬ 
menti, linimenti 0 vapori (104., 115*» c al¬ 
trove). Se poi il continuo batter degli occhi 
dipende da cattiva abitudine , si può guarire con 
portar per lungo tempo fasciato l’occhio, o 
alternativamente tutti e due, se tutti e due 
sono affetti dello stesso vizio : se da ottalmia , 
è d’uopo guarirla, come si dirà a suo luogo, 
e se da timore, si eserciterà per lungo tempo 
il malato alla vista degli strumenti, e prima 
dell’ operazione se gli farà prendere un po dìopio 
nell’ olio {a). La calvizie delle ciglia non si 
può togliere. 



(a) L’ammiccare è dal BerGER {phyfiologia humana 
pag. 314.), e da altri riguardato come un muovi- 
mento non volontario, perchè, quando fiam minac¬ 
ciati di qualche colpo lull’ occhio , ancorché avvertiti, 
che quel colpo fara lolamente finto , non poflìamo 
trattenerci dal chiudere gli occhi. Raccolta Plinio 
( hijlor. natur. lib. XI. eap, 37. ), che tra molti gla¬ 
diatori, ai quali avvertiti fi fingeva di voler percuo¬ 
tere gli occhi, i foli più gagliardi hanno potuto trat¬ 
tenerli dall ammiccare ; ma chi ha paura, vuol fug¬ 
gire il male ; queir ammiccare dunque per paura, 
comecché accada quafi noiiro malgrado, è volonta¬ 
rio , e infatti piu non ammiccano quegli Iteflì, che 
ammiccavano alla minaccia di certi colpi, quando 
dall'ufo tono ftaù coavinù, o (die foao_Dnti; u che 
Qon fan male. 
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15^ DELLE FERITI 

Delie ferite delle palpebre'. 

$. XVIII. 

14^. Le ferite delle palpebre possono essere 
contusioni « incisioni , lacerazioni , o scottature . 
Le contusioni , per poco che siano forti , pro¬ 
ducono una maggiore , o minore ecchimosi , al¬ 
trimenti chiamata ecchimoma^ o iposphagmuy 
cioè un tumor livido , o nereggiante, o di un 
color rosso oscuro, il quale, quando incomin¬ 
cia a sparire , e a risolversi, diviene giallogno¬ 
lo . Questo tumore si manifesta alla superfizie 
esterna, ed Intewia delle palpebre^ e sulla stessa 
congiuntiva del globo dell’ occhio, e non di 
rado anche sulle prossime parti . Può anche 
formarsi l ’ecchimosi alla faccia esterna delle pal¬ 
pebre ^ massime della superiore per colpi appli¬ 
cati sul sincipite, o sulla fronte. 

147. Vecchimosi, che è prodotta da colpi 
applicati sullo stesso occhio, è sovente accom¬ 
pagnata da maggiore, o minor dolore , calore , 
peso, e gontiezza, e se il colpo è stato molto 
grave, sicché anche il globo ne abbia sofferto, 
oltre la difficoltà di muovere le palpebre , e di 
aprir 1’occhio, pare all’ammalato, massime ne’ 
primi giorni, di vedere tutti gli oggetti di un 
color rosso, la qual illusione della vista è stata 
chiamata dai Greci emalopla , che vuol dir vista, 
sanguigna . Quella , che è prodotta dalle ferite 
del fincipite, della fronte , o di altra parte vi¬ 
cina all’ occhio, tolto la descritta lividura (146) , 
e la gonfiezza, non suole avere nè calore, nè 

dolore . 

148. L’ ecchimosi delle palpebre dipendente 
da contusione si cura cogli stessi rimedi propo¬ 
sti nel trattato delle ferite al num. (r5., eseg.; 
B se il travawmcnto del sangue è un po’ forte, 
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aon tardisi ad evacuarlo colle scarljicailoni più 
o meno profonde, e più o meno moltiplicate, 
altrimenti o si farà la cancrma , o ascessi con 
grave danno della palpebra , e forse anche dell’ 
occhio . 

149. Frequenti sono le ecchimosi alla faccia 
esterna delle palpebre , che fanno un cerchio 
livido attorno la circonferenza dell’ orbita , nelle 
donne cachetiche , nelle fanciulle clorotiche ^ nelle 
gravide , nelle menstruanù , e negli scorbutici , 
le quali ecchimosi sono indolenti, e senza gon¬ 
fiezza, e spariscono colla guarigione de’morbi, 
de’ quali sono sintoma . 

150. Nello stesso trattato àtWeferitezx nn. 240., 
e 244. abbiamo già insegnato, come si debba¬ 
no curare le incisioni , e le lacerazioni delle 
palpebre^ e al num. 132. le scor/arare delle stesse 
parti. Per proccurare l’unione delle incisioni^ 
siano esse longitudinali, o trasversali, il Ber- 
TRANDI ivi raccomanda la sutura cruenta ^ pro¬ 
babilmente perché crede, che le collettey a ca¬ 
gione della mobilità di esse palpebre , e dell’ umi¬ 
dore degli occhi, non possano star attaccate, 
ma la sperienza ha più volte fatto vedere, che 
dette collette , e fra le altre le fatte col sem¬ 
plice taffettà d ’Inghilterra ( 141 ) per lo più 
bastano, e in questa maniera si evitano e il 
dolore, e l’infiammazione, e la deformità in¬ 
separabili dalla sutura cruenta. Proccurisi di riu¬ 
nirle per prima intenzione, cioè prevenendo, 
se è possibile, la suppurazione, perchè da que¬ 
sta , se è un po’ abbondante, e lunga, le pal¬ 
pebre rimangono, dopo fatta la cicatrice, o 
troppo lunghe, o troppo corte, cioè ne accade 
la blefaroptosi (lOi), o il lagoftalmo (»io). 

15*' Se la ferita delle palpebre è longitudi¬ 
nale , e penetrante tutta Ja loro spessezza colla 
divisione anche de’ tarsi , si uniscono pure qual- 
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che volta per mezzo delle colUiu , ma il piu 
delle volte sono necessari alcuni punti di sutura^ 
perchè i tarsi essendo mobili, ed elastici facil¬ 
mente si ritraggono, nè stanno a mutuo com¬ 
baciamento , massimamente che come già ave¬ 
va scritto il grande Ippocrate, e dopo lui 
r Ippocrate latino (<r) , le canilagini più non 
si riuniscono, quando sono state divise, com¬ 
prendendo tra i punti la sola cute esterna colla 
congiuntiva palpebrale , e lasciando indietro i 
tarsi y anzi recidendone le punte, che si avan¬ 
zassero oltre la cute . Con questo mezzo sono 
stati da noi riuniti i nepitelli coi tarsi recisi , 
ma vi restò una cicatrice rossa, e depressa, e 
col tatto si sentivano i due estremi del tarso 
ancora divisi, mobili, e allontanati. 

151. Se per qualunque cagione i tarsi divisi 
più non sonosi riuniti, e la cicatrice del rima¬ 
nente della ferita si è fatta , rimane in quel sito 
una piccola fessura, che è stata chiamata dai 
Greci coloboma {b) delle palpebre , quasi fosse 
un piccolo becco di lepre , il qual difetto , che 
non produce altro male, che la deformità con¬ 
sistente in un ectropio parziale (ii8), qualche 
volta si è anche osservato congenito. 

153. Per guarire il coloboma delle palpebre 
gli Autori consigliano di reciclere i margini cal¬ 
losi di quella fessura, e poi di tenergli appros¬ 
simati colla stessa cucitura (151), quando il 
vizio è congenito , o quantunque accidentale , già 



{à) De Medicina lik Vili. cap. VI. : Jllud & iit 
hac ( nell’orecchio ),&> in narìbus ignorari non opor~ 
tet, non quidem cartilaginem ipfam glutinari, circa ta- 
men carnem increfeere , foUdarique eum locum, 

[f) Nel ragionamento fulla vita del Bertrandi 
tom. 1. pag. 74. nota vedafi la fpiegazione del 
.vocabolo Cekbma. 
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sia antico succeduto a una scottatura,, che abbia 
distrutto una porzione del tarso , o ad altra fe¬ 
rita , che nel rimanente sia guarita. Ma il SaINT- 
Yves (a) fa osservare, che il coloboma, che 
succede alle scottature , essendo mai sempre al¬ 
quanto largo, con perdita di sostanza, e rap¬ 
presentante come il becco del vase, con cui si 
dà l’acqua alle mani, è per lo più incurabile, 
e che solamente si può curare, allorquando la 
pelle essendo ancor rimasta intera con porzione 
del tarso verso la faccia esterna palpebra, 
come qualche volta addiviene nella inferiore , il 
tarso è stato abbruciato colla congiuntiva sola¬ 
mente verso la faccia interna , onde qui fa una 
piega, che fa comparire come una piccola fes¬ 
sura. In questo caso egli vuole, che rovesciata 
in fuori detta palpebra , si tocchi leggermente 
colla pietra infernale il tarso smosso, e tratte¬ 
nuto fuori di sito da piccoli lembi della con» 
giuntiva, dal che ne succede una suppurazione, 
per cui quei lembi sono consunti, e il tarso 
ritornando al suo sito naturale , scompare quella 
piega . 

1^4. Ma se la sutura cruenta , e ancor più 
le collette sono inutili, quando v’ c molta per¬ 
dita di sostanza, riesce però nel coloboma con¬ 
genito, se la divisione non è molto grande, e 
in quello, che è succeduto alle ferite delle pal¬ 
pebre con poca perdita di sostanza. Il lodato 
Saint Yves, in vece di fare la sutura intercisa 
ordinaria, propone in questo caso {f) la sutura 
intortigliata , come si fa al vero labbro di le- 
P^* (c)y cioè con un piccolo ago curvo ben 


futura m- 
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Yv£S, 
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farla. 



(a) Libro citato part. I. chap. X. De l'éraillement 
des paupiercs, 

M j citato . 

tO il Trattat0 iclU operazioni « 
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puntuto, c ben tagliente ai due lati, muniti^ 
<ii un piccolo refe incerato si traforano i due 
margini divisi della congiuntiva palpebrale vici¬ 
no al nepitello ; traforati che sono, si estrae l’ago, 
e si lascia in sito il refe , che pende coi suoi 
due capi ugualmente lunghi, uno superiormente, 
c l’altro inferiormente; si traforano quindi nello 
stesso sito i due margini divisi della pelle verso 
la faccia esterna della palpebra con un piccolo 
ago d’argento munito di una punta d’acciajo 
ben tagliente, il quale ago si lascia nella ferita, 
per attortigliarvi poi attorno in forma della el¬ 
itra 8. i due capi del refe passato all’altra fac¬ 
cia della palpebra, e ivi lasciati pendenti. Se 
un ago solo non basta per avvicinare le labbra 
della divisione in tutta la sua estensione, se ne 
passerà un altro , attorno a cui si attortiglieranno 
nello stesso modo i capi d’un altro refe passato 
prima ne’ margini della congiuntiva . Avvertasi 
prima di attortigliarli di far passare ogni capo 
al di sotto dell’estremità dell’ago, senza la qual 
precauzione facilmente s insinuerebbero tra i 
margini della divisione de’ tarsi , e ne impedi¬ 
rebbero la riunione. Si copre poi la ferita con 
un pezzo di ctroto di diapalma , si applicano 
sull’ occhio colliri antifiogistici , e si lasciano gli 
aghi, e la cucitura, finché la riunione sia fatta. 

155. Uno, o due punti di sutura intercisa 
sernpltce convengono nelle ferite delle commes¬ 
sure delle palpebre^ le quali difficilmente senza 
di essi punti potrebbonsi riunire , onde ne ri¬ 
marrebbe perpetuamente 1 ’ ectropio . Con un sol 
punto di sutura cruenta è stata da noi riunita 
la palpebra inferiore ^ che era stata separata nella 
sua commessura interna, e rovesciata in giù sino 
al margine inferiore dell’orbita. 

All’osservazione del diemerbroech 
recata al n. X4i. del trattato delle ferite di una 

ferita 



DELLE PALPEBRE. l6l 

ferita delle palpebre penetrante nell’ orbita, e 
da questa nel cervello , che è stata mortale , se 
ne possono aggiungere molte altre, come una 
delPHoRSTIO (ez)àì un villano morto soporoso 
nove dì dopo aver ricevuta una ferita alla pal¬ 
pebra supcriore penetrante per la volta dell’ or-, 
bita nel cervello , il quale si trovò suppurato 
in una grandissima estensione : un’altra del Bail- 
LOU (/>) di un giovane di anni venti ferito all’ 
occhiò destro, e morto convulso l’undecimo 
giorno col cervello suppurato dallo stesso laro; 
una terza del nostro Giambattista Fantoni pa¬ 
dre di una spada penetrata dall’ angolo interno 
dell’occhio per le pareti interne dell’orbita sino 
ai corpi scanalati, che produsse immediatamente 
delle forti vertigini, e poscia delirj, convulsioni^ 
e la morte il decimoquarto giorno dopo la fe¬ 
rita (j) : una quarta del Burgraff di una si¬ 
mile ferita , che è stata mortale solamente ven- 
fun giorno dopo una quinta di Pietro Bo- 
RELLO (e) di uno ferito nell'orbita sinistra, 
il quale dopo la ferita fece ancora due leghe 
di strada a piedi, e stette allegro coi suol com¬ 
pagni, senza lagnarsi del menomo male, rirro- 
vato morto T indomani nel letto ; apertone il 
cadavere, si vide, che la ferita era penetrata 


(tz) Operum tom. IL lib^ IL obferv. 4. 

(^) Da lui recata a pag. 37. del fuo libro De con- 

vulfionibus . 

(c) 11 dottiffimo Fantoni figliuolo in una nota 
fatta a quella offervazione del padre , che è la 35., 
narra di un foldato ferita con una tpada acutifiìma 
nell* angolo interno dell* occhio, il quale , forprefo da 
debolezza della vifta, e da emiplegia^ viffe per molti 
anni iu quello fiato valetudinario. 

{d) Nell’ Efemeridi de Curio fi della natura tom. VI. 
osserv. 130. 

(e) Obfcrvanonum cent, IL objtrv, 1$. 

BeRTR, tom. X. MAL. DEGLI OCCHI L 
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sino al cervelletto : una sesta di Gioanni SCHMID 
(a) di un contadino ferito da un altro con una 
scheggia di un semplice pungolo da buoi nel 
canto esterno dell’ occhio destro, la quale pe¬ 
netrò sin nel terzo ventricolo del cervello : il 
ferito fece ancora a piedi un quarto di miglio , 
e poi cadde morto improvvisamente per terra : 
infine, per lasciarne molte altre, una settima 
del V alSA.lv A (/-) di un uomo di trenta anni, 
il quale ferito nell’occhio destro con un ferro 
puntuto passò tre giorni senza alcuna apparente 
lesione delle funzioni, il giorno quarto si rico¬ 
verò nello Spedale , dove è morto inaspettata¬ 
mente lo stesso giorno; all’apertura del cada¬ 
vere si trovò, che lo strumento era passato tra 
r occbio, e l’ orbita , la cui volta era stata per¬ 
forata , e quindi il cervello . 

157. Dalle quali osservazioni si vede, che 
dei feriti al cervello per l’orbita gli uni cam¬ 
pano diversi giorni senza dare il menomo segno 
di male, e poi muojono subitamente, gli altri 
dopo qualche giorno di apparente sanità sono 
sorpresi da vtrt'.gini , paralisia , convulsioni , 
cLelii'j, e finalmente dalla morte ; alcuni subito 
dopo la ferita sorpresi da gravissimi accidenti 
morirono poco dopo, altri restarono quasi sul 

Confeguen- colpo. Quindi il Cerusico debb’ essere molto 

zc da tiravfi circospetto nel dare il suo giudizio circa tali fé- 

oi'ìè^azb- ritc, quantunque talvolta semplici in apparenza, 

ni. e dee tanto più, stare attento ai sintomi , che 

possono sopraggiungere , che sonvi esemp), che 
da tali sintomi siasi potuto trarre l’indicazione 


(«) Nell’ Efaneridi deCuriofi della natura 1677. ofs. 83. 
{b) PrefTo il Morgagni de fedib. , 6’ cauf. morbor. 

epiif. LI. art. 57 

Loco citato obftrv, 18 . 



DELLE PALPEBRE. 163 

di trapanare in un dato sito il ferito, e cosi 
salvarlo ; infatti il lodato Borello (a) ha un’ 
altra osservaiione di uno , che era stato ferito 
nella palpebra superiore dell’ occhio sinistro , con 
penetrazione per la volta deli’ orbita nella cavità 
del cranio, che è stato guarito coll’applicazio¬ 
ne del trapano alla fronte vicino a detta palpe¬ 
bra, pel qual foro non solum membranarum ce~ 
rebri , sed & ipsìus substantlce cortuptee pardo ap¬ 
parale. qu<z aliata , & separata futi . Il NebE- 
LTO ('>) poi racconta di un giovane ferito per 
la palpebra inferiore sinistra , e da questa per 
l’orbita nel cervello , il quale , essend» stato su¬ 
bito sorpreso dalla parahsia dello stesso lato , 
e da moti convulsivi all’ altro, da afonia , e 
da delirio , dopo tre settimane è guarito coll’ 

uscita di poca sanie dall’ orecchio destro . 

• • 

JDilU ulcere 9 c delle fistole delle palpebre 

§. XlXs 

158. La psorottalmla umida de’ nepìteUl ^ al¬ 
trimenti chiamata cisposità (76) , quando è 
permanente per qualche tempo , è sovente pro¬ 
dotta da piccole ulcerette non di rado invisibili 
all’occhio nudo, ma che si vedono coll’occhio 
armato di un microscopio , le quali ulccrttte sono 
disposte per ordine lungo la linea de’ tarsi nel 
luogo ^ dove sono situate le glandule meibomia* 
ne j da che l’ulcerazione trovasi nelle stesse 
glandule. Il colore, e la consistenza della cis¬ 
pa , la quale in questo caso vuol considerarsi 



(a) Loco citato ohferv. 18. 

{h) Nell’ Efeniviridi de’ Curiofi della natura cent, VL 
ohferv, 34. 
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come il pus di queste ulccrette , seryono a in-^ 
dicarne il carattere, e lo stato . Se la cispa è 
in piccola quantità, non troppo viscosa, an¬ 
nunzia , che le ulcere sono nel loro comincia- 
mento ancora superfiziali, e per così dire seni- 
plici escorazioni . Se la cispa è molto abbon¬ 
dante, più gialla, e più viscosa, che nello stato 
naturale, e alquanto acre, è segno, che le m/- 
cerette sono più prpfonde. Quando poi conti¬ 
nuando la sua tenacità la cispa diviene meno 
gialla, e meno acre , ciò indica, che le ulcere 
sonosi limitate, e che se ne fa la digestione ; 
e continuando quella a diminuire di quantità, 
e di consistenza, e perdendo affatto 1’ acrimo¬ 
nia, è segno, che tendono al riempimento, e 
alla cicatrizzazione. Ma se la cispa viene sem- 
pre più abbondante, più acre ^ e quasi sierosa 
con dolore, ed infiammazione de’ nepitelli, ts- 
Coriando anche le altre parti, che tocca colan¬ 
do , quelle ulcerette sono maligne, e di cattivo 

carattere. 

159. Quando, per essere la cispa in poca 
quantità, e viscosa con dolore, ed infiamma¬ 
zione de’ nepitelU, conosciamo, che quelle ul¬ 
cerane sono superfiziali, e nel loro comincia- 
jr.ento, conviene fare all’ occhio fornente col 
decotto di fiori di camomilla , di malva , o di 
meliloio , oppure con collirio composto di ugual 
dose di acqua distillata di sperma di rane, e 
di fiori di gigli bianchi , i quali rimedj calmano 
l’infiammazione, e il dolore, e a un tempo 
promuovono più presto, e più abbondante la 
suppurazione. Quando poi questa è stabilita, lo 
che si conosce dalla maggior copia della cispa , 
e dalla sua maggiore tenacità, dalla cessazione, 
o almeno dalla diminuzione dei dolori, e della 
jpfiammazione , allora a quelle decozioni, e a 
quel collirio si possono aggiungere alcuni gram 
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di sai di Saturno ^ quindi si passerà successiva¬ 
mente dai digesti :^\ddursivi^ q ^glì essiccanti^ 
quando dai segni sovra indicati (i <5<?) si presu* 
me, che le uLcerettc tendono al riempimento, 
e alla cicatrice : un ottimo detersivo suol essere 
in simili casi V acqua distillata di finocchio^ in 
quattro once della quale sciolgasi uno scrupolo 
per sorta di tuiia preparata , di mirra , e di alpe , 
e sei grani per sorta di canfora , e di :^aferano^ 
e lo stesso collirio diviene un buon essiccante^ 
se vi si aggiungono una dramma di ^uccaro can-- 
dito ^ e sedici grani di vctriuolo bianco^ Se il 
inalato non vuol essere assoggettito all* incomo¬ 
do di ripetere sovente, come è necessario, que* 
bagni, si possono con ugual successo usare la 
manteche^ ossia pomate , come sarebbe 1’ unguento 
di tU7(ia o solo, o aggiungendovi alcuni grani 
di mirra ^ o di aloe porfirinati^ oppure si.com* 
pone estemporaneamente una pomata con butiro 
fresco , nitro , e poca tufia preparata : con ua 
pennello, o con uno stuzzicadenti se ne mette 
grosso quanto un pisello nel piccolo angolo dell’ 
occhio, da dove pel movimento delle palpebre 
si estende per tutta la lunghezza de* nepitelli. 
Quando poi le ulctrttte sono maligne, che non 
cedono ai detti rimedj, anzi si fanno sempre 
piu ribelli, ciò non potendo dipendere, che 
dalle cagioni interne, che hanno prodotta la 
psorottàlmìa , non ancora corrette, si useranno 
secondo i casi i rimedj interni da noi prescritti 

al num. 83. 

i6o. A quelle ulcere maligne de* suc¬ 

cede qualche volta la carie de* sottopposti tarsia 
i quali, finché non sonosi sfogliati, lasciano 
una , o più fistolette , dalle quali geme una cispa 
sottile, ed acre. Il POMMIER (^) in po- 

(*) Preffo il Guerin E£ai fur les maladìes desyeiix p.7é. 
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chi giorni una simile fistola » che durava da 
lungo tempo, coll’averne cauterizzato il fondo, 
e i margini con una goccia di soluzioni mercu¬ 
riale portatavi col becco di uno stuzzicadenti, 
rovesciata però prima la palpebra in fuori, e 
fatta r operazione , bagnato subito 1’ occhio con 
acqua tiepida , affine di calmare il dolore , e 
impedire , che quella soluzione non si spandesse 
sulle prossime parti (a) . Lo stesso consiglio di 
cauterizzare i tarsi cariosi era già stato dato dal 

Saint-Yves (/>). 



(o) 11 Leeret ( nel Mercurio di Francia del mefe di 
Dicembre ann. 174^-), onde meglio allontanare dall’ 
occhio la palpebra inferiore, che dovea cauterizzare 
con un caullico liquido, e impedire, che la fua azio¬ 
ne non fi Ipandefle tulle proffime parti, mife un col¬ 
larino di velluto largo un pollice circa attorno il collo 
dell’ ammalato , e l’annodò alla cervice con naftri at¬ 
taccati alle fue due edremità; noi fece ufeire a un 
lato della parte anteriore del collarino corrifpondente 
all’occhio malato un piccolo anello, e prefa una fet¬ 
tuccia di tela morbida tagliata a rombo, ne impiaftrò 
l’ertremità fuperiore, che era della larghezza della 
palpebra, fu cui doveva operare, col ceroto di An¬ 
drea DELLA Croce , e l’attaccò a detta palpebra vi¬ 
cino alnepitelio; nediftefe l’altra eftremità più ftretta 
lungo la guancia, e inferiormente vi cuci un piccolo 
arello, e per mezzo di un piccolo naftro attaccato a 
quello anello annodò quello capo inferiore all’ anello 
del collarino, e in quella maniera tenne allontanata 
dal globo, e rovefeiata in fuori la palpebra ; mile tra 
quella, e l’occhio un piccolo pezzo di c^rta unto 
d’olio, con un pennello fecco fatto di peli follici 
afeiugò le lagrime , e dopo aver cauterizzato il nepi- 
tello, e nuovamente afeiugate con quel pennello le 
lagrime, con un altro pennello unto di olio toccò 
per tutta la fua lunghezza il nepitello cauterizzato; 
in quello modo l’occhio fu prelervato dal caullico. 

(è) Libro citato pari. i. cap. 3, 
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l6i Alle contusioni , ■à\ jlcmmoni ^ 

alle rìsipole delle palpebre (27), e persino agli 
stessi tumori cisticìprimitivi \<^x^ ^ e al carbon- OriginedeU 

ctUo (36) venuti a suppurazione succedono tal déne^altre 
volta degli ascessi ^ e delle ulcere sinuose, che partì deile 
possono degenerare in fistole, se per tempo non 
si proccura un libero scolo alla marcia colle 
debite dilatazioni, o compressioni. Detta mar¬ 
cia ora, perforata tutta la spessezza della/>a/?/7e- 
,-s’insinua rra questa, e il globo, ora por¬ 
tasi verso l’angolo interno, dove senza pene¬ 
trare nè nei condotti, nè nel sacco lacrimali 


guasta le prossime ossa . Altre volte 1 ’ origine 
della fistola delle palpebre viene o dall’ orbita 
per ascessi ivi formatisi, il cui pus guastò poi 
la palpebra , o da ascessi fattisi per contusioni , 
o altre ferite alla fronte, o alle sopracciglia , 
Infine sonvl fistole delle palpebre, che comuni¬ 
cano colle strade lagrimali, delle quali si par¬ 
lerà a suo luogo. 

162. Per prevenire le fistole, che possono 
succedere agli ascessi delle palpebre, bisogna 
farne per tempo le necessarie dilatazioni, come si 
è insegnato al n. 28., e fatte che sono, si dilate¬ 
ranno se sono tortuose colla lancetta, e colle sca¬ 
rificazioni, o coi cateretici ss ve consumerà il cal'o, 
proccurando anche colle dovute compressioni, 
che la marcia non possa soggiornare tra il 
e la palpebra, se qui si è insinuata, e facendo 
un’ incisione alla pelle dell’ angolo interno dell’ 
occhio , senza offendere nè i condotti, nè il 
sacco lagrimali, se si è portato verso quest’an¬ 
golo . Colla tenta poi si esplorerà, se l’osso è 
scoperto , e guasto, ed essendolo , se ne proc- 
curerà lo sfogliamento coi mezzi insegnati nell’ 
articolo c). del trattato delle ulcere, 
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163. Il Janin (a) guarì col seguente mezzo 
una fistola della palpebra superiore succeduta a 
un colpo di bastone applicato sull’arco soprac¬ 
cigliare verso il piccolo angolo dell’ occhio. Da 
quel colpo era succeduto allauna gran¬ 
de ecchimosi^ che fu presto guarita coW acqua 
vulneraria , ma il Cerusico non badò , che nel 

9 

uogo ov era stato applicato il colpo , crasi for¬ 
mato profondamente un ascesso , sicché due 
mesi dopo comparve al sopracciglio , e alla pal¬ 
pebra corrispondente una gonfiezza con dolore , 
e febbre ; si fece poi spontaneamente un’ aper¬ 
tura alla pelle verso la parte inferiore, e late¬ 
rale della fronte nove linee circa distante dall’ 
arco sopraccigliare , dalla quale apertura usciva 
del pus ; non tardarono i suoi margini a rove¬ 
sciarsi, e a farsi callosi^ e nonostante la quan¬ 
tità di marcia, che n’usciva, la gonfiezza della 
palpebra^ in vece di diminuire, aumentava. 
Portatosi il malato dal Janin in questo stato, 
esplorò colla tenta il corso, e la profondità 
della fistola^ e trovò, che Varco sopraccigliare 
era scoperto dal muscoli , e dal pericranio ; che 
il seno portavasi in giù verso la palpebra supe¬ 
riore^ la cui pelle crasi separata à.?i\ muscolo or- 
biflare^ e formava una spezie di sacchetto pie¬ 
no di marcia in tutta l’estensione della palpe¬ 
bra , distaccata era pure la cute dal muscoli fron-, 
tale, e sopraccigliare. Tentò egli da principio 
colla compressione , dopo avere evacuato il pus, 
che non se ne raccogliesse del nuovo, ma in¬ 
darno , onde fece una controapertura , e per 
farla introdusse per P apertura della fistola una 
tenta, che aveva un piccolo bottoncino in! pun¬ 
ta , sin nel fondo, e nel mezzo del sacchetto 



{a) Libro citato observ, ILIV- pag. 327. 
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della palpebra ; nel luogo, che corrispondea al 
bottoncino della tenta così introdotta , fece una 
piccola incisione trasversale agl’ integumenti, 
estratta quindi la tenta , v’ introdusse uno di 
quegli stiletti, di cui ci serviamo per 1’ opera¬ 
zione della fistola lagrimale ^ munito d’un refe, 
fece uscire questo stiletto dalla controapmura , 
e attaccato un cordoncino di cotone a quel filo 
il fece passare qual setone dall’ una all’ altra aper¬ 
tura dèlia fistola^ e dentro di essa il lasciò; 
coprì poi tutta la parte con un pezzo di cerato 
di diapalma ^ e con compresse, che andava 
umettando cnW'acqua vegeto minerale A^Wt 
injefi'oni astersive per la fistola^ e in trentanove 
giorni ella è stata guarita. 

164. Nel vajuolo gonfiano le palpebre y an¬ 
corché esse stesse non siano attaccate da pu- 
stuUy quando le pustule della faccia inconiiin- 
ciano a suppurare, e questa gonfiezza suol gua¬ 
rire da se senza alcun pericolo per gli occhi, 
finita che è la suppurazione di quelle pustule. 
Ma non di rado le palpebre gonfiano enorme¬ 
mente, anche prima della gonfiezza della fac¬ 
cia , se sono esse pure attaccate da pustule , le 
quali compaiono non solamente alla loro faccia 
esterna, ma anche all’interna, ai nepitelli, alla 
congiuntiva dtW occhio , e persino, benché raris¬ 
simamente , sulla stessa cornea : le palpebre così 
gonfie rappresentano come una vescica tumida, 
e pellucida distesa d’innanzi agli occhi, i quali 
non si possono aprire : colano le lagrime in ab¬ 
bondanza calde, ed acri , e dolgono gli occhi. 

i6i. Per calmare que’ dolori, quella tensio- 
J'e » e gonfiezza , è d’uopo fomentar sovente 
gli occhi con una finissima spugna inzuppata 
nell acqua , e nel latte tiepidi , o nel decotto 
di or^o , e di semi di psillìo , tenendo sempre 
gli occhi fasciati per difenderli dalla luce , che 
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» 

Se si debba¬ 
no usare to¬ 
pici profilat¬ 
tici per im¬ 
pedire l’es¬ 
pulsione 
delle pustule 
sugli occhi. 


non possono soffrire, e dalla quale sono forte¬ 
mente irritati. Quando per mezzo di questi fo~ 
menti la gonfiezza sarà diminuita, e già si po¬ 
tranno o poco , o assai aprire gli occhi, se ne 
rovescieranno in fuori le palpebre , e se alla lo¬ 
ro faccia interna , ai nepitelli, o sulla congiun¬ 
tiva del globo , o sulla cornea saranvi delle pu- 
stule vajuolose suppurate, queste si apriranno 
colla punta della lancetta , o con un ago , se 
sono piccolissime, con che si darà esito al pus, 
che non potrà più scavare , e rodere . Si con¬ 
tinueranno gli stessi , finché dura l’infiam¬ 
mazione, passata la quale, si userà V acqua di 
piantaggine y di sambuco y o di camomilla y o la 
semplice acqua fresca y raccomandando all’ am¬ 
malato di muover sovente le palpebre , anzi di 
stropicciarle colle dita, perchè non si attacchi¬ 
no al globo y giova anzi che il Cerusico instilli 
di tanto in tanto per mezzo di un pennello tra 
esse palpebrey e il globo pomata lenieniCy 

come quella fatta col butiro fresco y e con un 
po’ di turala . 

Molti, credendo di allontanare dagli 
occhi l’uscita delle pustule del vajuolo y racco¬ 
mandano di esalarvi col fiato , nel tempo che 
se ne vuol far l’espulsione, il vapore delle ci¬ 
polle y aglio y dei garofani y dei semi di fi- 
nocchio , o di anisi masticati, oppure di fomen¬ 
tarli colla tintura di [aferano ; ma questi vapori , 
o bagni ad altro non servono , che ad irritare 
la parte , e a rendere più grave i’ infiammafio- 
ne delle palpebre y e la lacrimatone y che succe¬ 
deranno dopo (164), nè contuttociò s’impedi¬ 
sce colà r uscita delle pustule, anzi forse si farà 
maggiore . Il celebre Cristiano Gottlieb LudwiG 
a pag. 486. di una sua dissertazione (a) de 


(j) Inserita a pagg. 473 - de’ suoi adversaria medico- 
practica, tom^ i, part, II 1 > n, IV, 
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topKùTUTTi Tntdicamcntorum usu in variolìs dice 

di aver veduto rnolti bambini, ai quali le trop¬ 
po sollecire madn avevano applicato sugli oc¬ 
chi i suddetti rimedi pretesi profilattici , sor¬ 
presi , dopo la guarigione del yajuolo , da or- 
tdlmu croniche,. 

i 6 y. Lo stesso Autore (a) neppur vorrebbe, 
che si usasse alcun topico , o si facesse alcuna 
operazione per accelerare l’uscita del pus, e la 
caduta delle croste , quando le pustole occupa¬ 
no i margini delle palpebre, pretendendo, che 
il conglutinamento morboso , che si fa di detti 
inarg'ni tra di loro , e delle cìglia per la tenace 
cispa , anc itchè duri per qualche tempo , non 
si dee temer'e, perchè lasciando gli occhi libe¬ 
ri , e non fasciati si muovono più liberamente, 
e da quel moto , ajutato dallo scolo abbondante 
delle lagrime, si sciolgono, senza che \t palpe¬ 
bre , o l’occhio ne siano molto irritati, caden¬ 
do le croste spontaneamente, finita che è la 
suppurazione, e così sciogliendosi la cispa , che 
teneva inviscate tra di se le cìglia ; o se pur 
queste non si separano, cadono in fine senza 
danno , rinascendone delle altre a suo tempo . 
Confessa però , che ne’ bambini, e ne’ fanciulli 
difficilmente potendosi impedire, che colle ma¬ 
ni , o con ruvidi panni non soffreghino, e irri¬ 
tino le palpebre , e gli occhi attaccati dal vajuo- 
lo, difficilmente pure succede bene quella spon¬ 
tanea separazione delle croste, e delle ciglia , 
e conviene doversi allora usare topici emollienti 
per ajutar la natura, e nel tomo li, parte ut. 



(“ì A pag. ^or. Si potrebbe contuttociò adoperare 
proposto dallo Strack, e descritto a pac. 
A a’ Società Reale di Medicina, che 

e di fomentar gli occhi con un collirio fatto coll «c- 
rosa, in cm siasi scioltOf^Kcea/o di Saturno, 
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IJl DELLE MAL. DELLA CONGIUNT, 

/2. I. a pagg. 465. della stessa opera co-nsiglia^ 
se le lagrime passano liberamente pei punti la- 
gnmali , di niente fare , perchè le croste ca¬ 
dranno appoco appoco da se ; ma se vi è gran 
prurito , la qual cosa a suo avviso indica , che 
le lagrime sono ritenute , e fattesi acri, vuole , 
che per rammollirle , e calmare l’irritazione , si 
applichino sull’ occhio cataplasmi fatti colla pol¬ 
pa di pomi cotti coll’ aggiunta di un po’ di can¬ 
fora ; condanna con ragione i fomenti ^ ^ \ ca¬ 
taplasmi troppo emollienti, perchè rilassando di 
troppo la parte , mantengono anche dopo la 
guarigione delle ulcere una lagrimafione difficile 
da guarirsi. 

, ■ ~- ^Z & : -^ rTT :-r-r-rrr . '•-- « " 

DELLE MALATTIE DELLA CONGIUNTIVA 

CAPO III. 

168. La congiuntiva sì quella, che tapezza 
la faccia interna delle palpebre, che quella, che 
si estende sul globo , è soggetta alle infiamma¬ 
rlo ni, a forti dolori senza essere molto infiam¬ 
mata , alle varici, all’ ecchimosi, a pustule , e 
flittene , al carboncello, a caruncole, a ogni sorta 
di tumori , e alle ulcere , e finalmente a essere 
offesa da corpi estranei . 

Dell' ottalmia esterna, ossia dell' infiammafiont 

della congiuntiva 

S. I- 

169. infiammatone della congiuntiva, la 
quale qualche volta anche si propaga a tutto 
il globo , nominasi ottalmia . 
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170. Questa infiamma:(wnt (145) ora è accom- 
jjagnata da calore , dolore, rossore , e dalla ten¬ 
sione àeìV occhio , dal non poter questo soffrire 

la luce, e dalla lagrima:(ione ; ora vi è sola¬ 
mente il rossore, e la gonfiezza senza dolore, 
e senza lagrlma^ionc . 

171. La causa prossima àtìV ottalmla è il 
maggior impeto del sangue nei vasi della con¬ 
giuntiva , e dello stesso globo , e il suo trava- 
samento nel tessuto cellulare di queste parti . 

lyi. Il calore dipende dal movimento accre¬ 
sciuto di esso sangue ; il dolore , e l’ intolleranr^a 
della luce dalla distrazione del gran numero di 

nervi, che si distribuiscono in quest’organo sen¬ 
sibilissimo ; il rossore dalla maggiore pienezza 
de’ vasi , e da quel travasamento de! sangue ; 
la tensione dalla stessa maggiore pienezza ; e 
dall’eretismo delle parti irritate; infine la 
ma^ione del maggior afflusso di sangue nella 
gianduia lagrimale prodotto dallo stesso eretis¬ 
mo , e tensione, dalla compressione, che soffre 
questa gianduia , dal più frequente movimento 
del globo , e dalla maggior contrazione del mu¬ 
scolo orbicolare, che fa a ogni istante chiudere 
le palpebre , e con esse restringere i punti la- 

grimaliy i quali più non possono così facilmente 

assorbire le lagrime , ora massime che si separa¬ 
no in maggior abbondanza (<?). 

173. \] ottalmia è la più frequente di tutte 
le malattie degli occhi, poiché, oltrecchè so¬ 
vente è un morbo idiopatico ed essenziale ^ 
suol essere congiunta con la maggior parte delle 
altre. \J ottalmia si distingue dalla sede, che 
occupa, in esternay ed in interna. Esterna di- 



(a) Vedasi nel itattato de’ tumori l’articolo de’ tu¬ 
mori infiammati in generale tom. i. pag. ' 
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cesi quella, che occupa Ja sola congiuntiva^ 

stendendosi però talvolta sull’ istessa cornea. In» 

terna quella, che ha la sua sede nell’ iride , 

nell uvea , nella coroidea , c nella retina mede¬ 
sima (a) , 

i^ jL. U oualmia esterna^ della quale sola qui 
intendiamo di parlare, riserbandoci di parlare 
deir interna tra le malattie del globo , distinguesi 

1. Dal tempo , che dura, in acuta ^ la quale 
suol essere accompagnata da maggiore, o mi¬ 
nore infiammazione^ e anche àd. febbre ^ e durar 
poco tempo; in cronica ^ che è senza febbre^ 
con poca, o nessuna infiammatone^ e dura 
mesi, ed anni ; e in periodica , che va , e vie¬ 
ne dopo un determinato tempo. 

2. Dai sintomi, o altri morbi, che l’accom¬ 
pagnano , o dai quali è prodotta , o mantenu¬ 
ta , in umida ^ se ha congiunto un abbondante 
flusso di umor sieroso, o purulento; in secca^ 
se non vi è scolo di alcun umore ; in sìntoma^ 
tìca ^ se è Teffetto di un altro morbo; e infine 
in complicata^ se coVC ottalmia vi è congiunta 
qualche altra malattia degli occhi. 

3. Finalmente dalle cause, che l’hanno pro¬ 
dotta , in violenta , se dipende da una causa 
esterna ; in simpatica , se dal consenso di altre 
parti anche lontane; in idiopatica ^ se la causa 
esiste nella parte medesima; e in acrimonies^ 
se dipende dalla metastasi di qualche acrimonia 
sull’ occhio ; onde I’ ottalmia acrimoniosa può 
essere catarrale , venerea , gonorroica , cancerosa^ 
scrofolosa^ vajnoiosa^ artritica^ febbrile ec. 


(u) Il VOGEL dà il nome di Ophtalmitls aìV ottalmia 

interna. 

Vedansi le sue Prale^liones de cognosccndis, & cay 
randit corppris humani adfeclibus § 178, 




esterna, 17 J 

175. Le cause, che producono V ottalmia, 

possono essere ed interne. Tra. le esterne 

si contano 1’eccessivo caldo , o freddo , l’intro¬ 
duzione de’ corpi stranieri, sia che questi re¬ 
stino fra le palpebre , e la congiuntiva , sia che 
escano fuori dopo aver irritato , o alterato 1’ or¬ 
gano ; il fumo, ed ogni altro vapore acre; le 
strofinazioni forti, e ripetute : e finalmente tutto 
ciò, che applicato sull’occhio può premere, 
contundere, crispare , distrarre , irritare , rodere, 
e rompere. 

176. Le interne poi sono o ereditarie, o av- 
ventitele ; tra le ereditarie sono comprese tutte 
le cacochimie , le quali, sebbene non producano 
sempre 1’ ottalmia , sogliono però spesso pro¬ 
durla o sola, o congiunta ad altre malattie. 
Per esempio è cosa rara, che i fanciulli stru- 
mcsi non abbiano colla gonfiezza delle ghian¬ 
dole del collo, con quella delle labbra, e colle 
croste nelle cavità del naso congiunta anche 
1 ’ ottalmia {a^ . 

177. Le cause avventizie o hanno origine 
dalle nutrici, che somministrano il latte di cat¬ 
tiva qualità, oppure dipendono dalla suppres- 
sione instantanea delia traspirazione, o del su¬ 
dore , ed in ispezie in que’ soggetti, che han¬ 
no un principio acre nel sangue, ed in parti¬ 
colare negli erpetiginosi, o pellagrosi , Le 
evacuazioni periodiche comunque suppresse , sia- 
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j[a) Vedete il n, 414. del tom. IL di quest’Opera 
e il n. ai8. di questo trattato. 

(è) La pellagra è una malattia nuovamente com¬ 
parsa, di cui molto fi è scritto in questi ultimi tempi. 
Vedasi tra gli altri autori il ragionamento sopra 
pellagra del nostro celebre Alligni. In Tonno 
nella Stamperia R. 1795. in 8., e le Disrertazioifi 
sulla pellagra di Gaetano Stram«io. Milano 1794. in 8. 
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no i mestrui nelle donne, o le morroidi ne* 
maschj , 1’ abuso delle sei cose connaturali xi- 
ziando il sugo gastrico dello stomaco , e l’azio¬ 
ne degli organi, che lo separano, nen poco 
contribuiscono a produrre le diverse discrasie, 
onde accadono in appresso le diverse malattie 
procedenti da acrimonia, e tenacità degli umori, 
per cui possono anche essere alterate le lagri¬ 
me , e la cispa , e quindi nascere le otialmie 
reumatiche y saline^ nervose, e sìmili. 

178. Uottalmiai^wòis^QrQflemmonosa, erisipela- 
tosa, o edematosa. La risipelatosa suol essere la più 
frequente, perchè tale spezie ^infiamma:^ione ha per 
l’ordinario la sua sede neMe parti membranose, qual 
è la co/7gi«fi/iva; contuttociò piy volte 1’ abbiamo 
osservata affatto flemmonosa coi sintomi proprj, 
e patagnomonicì del flemmone , di modo che se 
per tempo colle dovute cavate di sangue, e 
cogli altri opportuni rimedj sì esterni, che in¬ 
terni non vi si va incontro, si fanno profondi 
ascessi. L’ edema poi suol essere congiunto coll’ 
ottalmia , massime ne’ soggetti pituicosi, e di 
temperamento floscio, e nelle ottalmie croniche. 
I segni di queste tre diverse spezie di ottalmia 
si ricavano da quanto si è detto nel Trattato 
de' tumori agli articoli del flemmone (a) , della 
risipola , e dell’ edema (^) . 

179. Conosciuta la spezie di orw/vj/tf pei dif¬ 
ferenti caratteri, che vi sono congiunti, e per 
le diverse cause , che l’hanno prodotta , o la 
mantengono, se ne può fare il pronostico buo¬ 
no , o cattivo . L’ ottalmia recente prodotta da 
causa esterna, o da semplice pletora, cede fa¬ 
cilmente all’ uso de’ rimedj topici, e alle cavate 



(a) Tom. I. n. 66. 67. 68. 158., e 165. 
(é) Tom. IL n. 222. 
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sangue ; ma questa stessa se si è fatta al>i- 
tuaU , perchè sia stata trascurata, o mal medi¬ 
cata , qualche volta riesce di difficilissima guari¬ 
gione . Nei fanciulli, e ne’ vecchj le otulmié 
sono in generale più difficili da guarirsi, che 
nell’età di mezzo, perchè i primi non avendo 
r uso della ragione , difficilmente si possono re¬ 
golare nel modo di vivere, ed ancor meno 
nell , uso de’ rimedj necessarj da prendersi in- 
ternarriente, o da applicarsi esternamente : nei 
vecchj poi gli organi , e gli umori mancando 
della necessaria forza, e di veicolo balsamico, 
difficilmente si può sperare di rimetterli in quello 
stato di mollezza, e di fluidità, per cui nuo¬ 
vamente si facciano a dovere i movimenti , e 
le secrezioni, a cui sono destinati. La stagio¬ 
ne troppo calda, o troppo fredda promovendo 
la debolezza , o la rigidità degli organi, soglio¬ 
no essere un ostacolo alla pronta guarigione 
delle ottalmìt , se coll’ arte non si provvede ai 
difetti dell’ atmosfera . La buona naturale con- 
stituzione del soggetto molto contribuisce a ren¬ 
derla facile, e pronta ; ma se è cattiva , tutto 
ci vuole per condurla a buon fine ; anzi non 
poche volte , prima che siasi potuta corregge¬ 
re, o togliere la causa, che fa V ottalmia ^ o 
si perde l’uso dell’organo, o lo stesso occhio 
si distrugge , come è stato più d’ una volta os¬ 
servato da noi nelle gravi infiammazioni degli 
occhi prodotte da una causa maligna, quale ap¬ 
punto e la venerea , la cancerosa , e la reuma¬ 
tica ^ o pel contatto di un sangue infetto, co¬ 
me accade, allorché si scortica, o si mangia 
carne di bestie infette di morbi putridi, e con- 

noi abbiam veduto succedere una 
violentissima dumosi (218), per cui si vuotò, 
e SI perdè V occhio sinistro , a un macellajo , 
al quale s introdusse ncììz congiuntiva un piccolo 
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pezzo d’osso di bue imbrattato di un sangue 

# 

1^*0. Secondo le differenti cagioni AtW ottaU 
mìa diversa ne debb’ essere la cura , ma in ge-* 
nerale convengono le cavate di sangue dal brac¬ 
cio, dalla mano, o dal piede, dalle vene gio-» 
golari, dalle angolari, o dalle arterie tempo¬ 
rali, o le scarificazioni suUa stessa congiuntiva^ 
Dopo le cavate di sangue, se rinfiammazicne 
non ha ceduto , sogliono anche applicarsi le 
coppette all’occipizio , o al dorso, massime s^ 
il malato era soggetto a pertinaci , ed abituali 
malattie cutanee. Una, o piu sanguisughe ap-* 
pHcate sul tronco ^q\V arteria temporale possono 
risparmiare 1* arteriotomia , la quale probabil¬ 
mente più è giovevole nelle oitalmit^ che la 
Semplice flebotomia ^ perchè tagliata affatto, o 
compressa quell’arteria non più trasmette il san¬ 
gue nelle arterie delle palpebre ^ e della co/i- 
giuntiva medesima . Fannosi anche altre 
operazioni colla mira di allontanare dall’occhio , 
e portare in altre parti la linfa, che morbosa¬ 
mente su di esso agisce . Tra queste sono in 
uso il setonc alla nuca, o i vescicanti^ i quali 
però, se è d'uopo trasportar lo spurgo di essa 
linfa più lontano, si applicheranno alle braccia, 
alle gambe, o'alle cosoe ; e in questo caso 
meglio vescicanti sogliono giovare i cauter/^ 
o fontanelle^ le quali operazioni si praticheran¬ 
no con quei mezzi , e con quelle cautele , che 
abbiamo insegnato nel trattato delle ulcere arti¬ 
colo XVIII. Tiattanto converrà anche pensare 
a promuover le evacuazioni, che potessero es¬ 
sere soppresse ; perciò il ventre si terrà libero 
coi soli cliuen , se la digestione si fa bene , e 



(a) Vedete la nota al n. 250. di questo Trattato. p.2i2. 
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se le viscere dell’addo mi ne non sono ostrutte, 
altrimenti si preferiranno i purganti minorativi^ 
come sono la cassia cavata di fresco, V eieecua-- 
•rio lenitivo ^ la polpa dé tamarindi ^ \dimagnesiaj 
il cremar di tartaro ^ e il sai di Canale^ od'In^ 
ghilurra soli, ò mescolati insieme, poiché men¬ 
tre evacuano le materie fecali, e promuovono 
le urine, possono anche deviar dal capo 1* umor 
superfluo, o nocivo, che si trattiene negli oc¬ 
chi. Accade talvolta, che lo stomaco pieno di 
glutine, di bavosità, e di acidume, o che il 
fegato inzuppato d’una bile inerte esigono Tuso 
d un vomitivo siccome però, scuotendo questo 
troppo la macchina , potrebbe determinare mag¬ 
gior copia di sangue , prima di somministrarlo, bi¬ 
sognerà cavar sangue : V emetico si preferirà , ogni 
qual volta vi sieno vermini nelle prime strade , o 
altra materia disposta alla putrefazione : esso si 
può dare in sale disciolto nell’acqua, nel bro¬ 
do, o coll’olio d’ulive, o di mandorle, mas¬ 
sime quando è necessario anche di promuovere 
un’abbondante evacuazione per Tane, hdi radice 
iptcqiiaquana avra la preferenza ne’soggetti^ 
che hanno lo stomaco debole, e si darà a pie- 
ciole dosi interpolatamente a un di presso, co- 
nie si somministra »nelle dissenterie dipendenti 
dalla debolezza delle intestina ; si può anche 
fare con questa radice una decozione , la quale 
in vece di promuover il vomito produrrà un’ 
abbondante evacuazione per l’ano. Se vi sono 
ostruzioni nelle ghiandole del mesenterio , e se 
il malato è di temperamento flemmatico dispo¬ 
sto alla idropisìa^ giova non poco la decozione 
di asaro somministrata in discreta dose; con- 

• • 7 

ciossiacchè questa decozione , mentre discìoglie 
la tenacità della linfa, promuove anche le uri¬ 
ne , ed il sudore , Fatte le necessarie cavate di 
sangue j e somministrati gli opponunì purganti^ 

M z 
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e vf>mìtìvi ^ si daranno quelle bevande, che sa¬ 
ranno indicate dalla natura, e dal grado della 
infiammazione. Le decoZoni attemperanti^ ed 
aperitivt^ le infusioni di piante amarti e sapo^ 
nacet , o i sughi estratti dalle medesime nella 
primavera sogliono produrre il bramato eflPetto, 
181. Della cura topica, che conviene all’o/- 
talmia , si parlerà qui appresso , trattandosi delle 
diverse sue spezie. In generale però il malato 
dee abitare una stanza oscura , c fresca , e 
allontanare dagli occhi il più che si può la 
luce. Non si debbono contuttociò fasciare gli 
occhi , massime se f ottalmia è umida con 
uno scolo abbondante di lagrime, o di cispa acri ; 
imperciocché , tenendo gli occhi così fasciati, 
si corre rischio o che le palpebre si uniscano 
tra di se, e al globo, o che quegli umori acri 
corrodano, ed esulcerino la cornea. Che se il 
Cerusico per qualche particolare circostanza crede 
necessario di fasciare Voc hio malato, fasci anche 
il sano, perchè dal moto, e dada sensihilifà di 
questo ne soffre anco Taltro. Si eviti quanto 
si può il soffio dell’aria, e de* venti, i quali, 
come sono dannosi a tutte le parti infiammate, 
ancor pù lo sono all’occhio; sia poi acuta^ o 
cronica V oualmia ^ non mai si applichino topici 
acri, i quali promovendo maggior secrezione 
di lagrime , ed irritando i nervi, sempre accre¬ 
scono il male, e perciò tra le altre cause, le 
quali, come già abbiamo accennato (1 5 , ren¬ 

dono più difficile la guarigione delle ottalmie 
ne’ bambini, e ne’fanciulli, deesi anche anno¬ 
verare il loro frequente pianto . Nè meno dan¬ 
noso è il troppo lungo uso de’ topici ammol¬ 
lienti ^ i quali di troppo rilassano gli organi, 
e promovono pericolose suppurazioni , 
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Dcll^ ottalmìa prodotta da causa esterna. 


ì 8 i. Dal freddo, dal fumo, dal vento sec¬ 
co , o umido , dal troppo leggere , o da altra 
fatica degli occhi nel guardare cose minute, 
dal vapore delle cipolle, dell’aglio , o da altro 
simile vapore acre, dall’ardor del sole, dalla 
polvere, o altro corpo estraneo entrato nell’oc¬ 
chio , o da altra causa esterna, può questo es¬ 
sere offeso , ed irritato , sicché ne accada una 
infiammazione alla congiuntiva più , o meno 
grave. Se la causa, che l’ha prodotta, è leg¬ 
giere , e passeggierà , senza che vi sia alcun vi¬ 
zio interno, V ottal/nia indi nata suol essere an¬ 
che leggiere , di poca durata , con poco dolo¬ 
re , e rossore, e collo scolo alquanto più ab¬ 
bondante delle lagrime, non però acri, nè 
troppo calde, ^esta specie di vttalmia è stata 
chiamata dai (ìreci taraxìs (u) ; ella è piutto¬ 
sto , come dice Galeno (^; , un principio di 
ottalmia ^ che una vera ottalmia. Taraxis vuol 
propriamente dire perturbazione, confusione, 
irritazione. Qualche volta ella è simpatica pro¬ 
dotta dalla corizx^a y infreddore del naso 

per la comunicazione, che hanno i nervi dell’ 
occhio con quelli dell’odorato, e la membrana 
pituharia per mezzo del canal nasale colla cu/z- 
giiiniìva ; in questo caso la cispa suol essere 
spessa, e glutinosa, e unire nella notte le pal¬ 
pebre insieme, e havvi un grati prurito de’ne- 
piteli! (c) . 



(ti) Galeno Isagoges capite i8., Paulo Egineta 

de re medica lib, 3, céip. 22. 

(^) Nel suo com. 5. al lib. 6. testo 3. delle malata 

tic epidemiche d’IppoCRATE , 

(^) Il Saint-Yves pare, %, cap. 4. art. 3. 
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1S3. Facile, e pronta suol essere la cura 
dell’ ottalmia taraxis ; ordinariamente guarisce 
da se coll’ allontanamento delle cagioni, che 
l’hanno prodotta, come coll’astenersi dal trop¬ 
po leggere, massime la notte, col difendere gli 
occhi dal vento , dalla polvere , dall’ umido , 
dal secco , dal sole , dal fumo , o altri vapori 
acri, coll’ estrazione de’ corpi estranei , che vi 
si sono introdotti ; la natura stessa ne ajuta 
molto la guarigione con far colare , per l’irrita¬ 
zione nata da quelle cagioni, una maggior ab¬ 
bondanza di lagrime, che servono a lavar 1’oc¬ 
chio , a spazzare , e a mandar fuori que’ corpi 
eterogenei, e a mitigar 1’ ardore indi nato ; anzi 
per l’istessa irritazione chiudendosi le palpebri, 
queste impediscono l’entrata della luce, e il 
dolore, che suol eccitare. L’arte può imitare 
la natura con fomentare l’occhio con acqua 
fredda, o tiepida, o coVC acqua vegeto-minerale, 
con mettere sopra l’occhio un’ ombrella di seta 
verde ec. Che se l’ ottalrnia dipende dalla cor/^- 
:^a, oltre i rimedj generali, che convengono a 
quest’ ultima malattia, si laveranno gli occhi 
quattro volte al giorno con acqua tiepida , cui 
siasi aggiunta una quarta parte di spìrito di vino , 
e ogni sera si metterà all’ angolo esterno dell’ 
occhio grosso quanto una lenticchia di unguento 

di tu[ia . 

184. Se poi quelle cagioni esterne (15^) hanno 
fatta maggior impressione sopra rocchio, V et- 
talniia può essere molto più grave, e persino 
minacciante , onde sia d’ uopo cavar sangue , 
somministrare internamente bevande antìf,ogiSti~ 
che , purganti eccoprotici , clisteri ec., afllnchè p.ù 
presto cessino coll’ infiammazione i sintomi pre¬ 
senti , e si prevengano i minacciati, spezialmente 
allorché la costituzione del soggetto è molto 
robusta , ed irritabile, per se sola capace di 
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accrescerli colle proprie forze , e colla qualità 
irritante de’ suoi umori. In \^ece dell’acqua sem- 
plice, o dell acqua vegeto minerale^ potremo 
servirci per fomentare gli occhi dell’ acqua di 
sambuco^ o di sotrma di rane^ nelle quali siasi 
sbattuto un bianco d’uovo fresco, e se neppur 
queste bastano per calmare l’irritazione, e’l do¬ 
lore prodotti dai vapori acri , si farà uso della 
mucilaggine di semi di psìllio preparata nell* 
acqua distillata di malva , poiché questa muci^ 

Ugint ha la proprietà non solo d’invischiare i 
corpi eterogenei , che possono esser restati ine¬ 
renti alla superficie interna At\[Q palpebre ^ e alla 
congiuntiva oculare , ma anche di togliere il 
dolore . 

La calce viva ^ o l’acqua fatta colla me- peHa pro- 
desinia , mentre fermenta , se penetra nell’ oc- dotta dalla 
chio , vi produce grave infiammazione, e do- vìva. 
lore , e persino la cecità , se non vi si prov¬ 
vede a tempo. Giova in questo caso lavar 
prontamente 1’ occhio con 1’ acqua mescolata 
con poco aceto , o con altro liquore subacido, 
che si potrà comporre instantaneamente col 
di agresto^ di limone^ di acetosa ^ o di aceto-* 
sella. L’escara, che potesse essere stata pro¬ 
dotta da detta calce smWz congiuntiva^ o su altre 
parti, si medicherà con butiro fresco introdotto 
tra esse palpebre, e ’l globo, o applicato sull’ 
escara medesima , e se ne continuerà 1’ uso , fin¬ 
ché questa sia caduta. Se vi rimanesse poi un’ 
nlcerctta con carne fungosa , si aggiungerà al 
butiro la polvere di tufia , o di pietra calami- 
Tiare per distruggerla, o ci serviremo della 
pietra infernale^ o del vetrìuolo verde di Cipro^ 
purché si lavi subito 1’ occhio con acqua fresca. 
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Dell* otìalmia prodotta da pletora • 

186. La pletora universale, o la particolare 
della congiuntiva possono produrre V ottalmia j\ 
e questa 'fra le ottalmit prodotte da causa in- ^ 
terna suol essere la più semplice, e la men 
pericolosa. Egli è vero però, che le arterie di 
essa congiuntiva dilatate dal sangue, che vi si 
trattiene , e continuamente vi si porta in mag-■ 
gior quantità, non potendo liberamente agire 
sul medesimo sangue , sempre più si dilatano a 
cagione anche del continuo fomento delle lagrip 
me, del fregamento , e della con^pressione ^ 
che su di esse fanno le palpebre , di maniera 
che r infiammazione sempre più cresce, e di 
semplice, eh’ elTera dapprincipio, può farsi sem¬ 
pre più grave , ed estendersi sino al globo, se 
presto non si diminuisce la quantità del sangue, 
che l’ha formata, e la mantiene. 

18^. I mezzi per diminuirla sono varj , ma 
il più pronto , e spediente è la cavata di san¬ 
gue, perchè questa toglie nell’istante la causa 
materiale della malattìa. La cavata di sangue si 
può fate dal braccio, dalla mano, dalie vene 
giogolari, dalle angolari, dall’ arteria temporale, 
dalle morroidi , o dal piede. La dieta ajuta 
moltissimo l’azione della cavata di sangue con 
impedire, che più non se ne formi tanta quan¬ 
tità , e la dieta sarà tanto più proficua, se oltre 
la diminuzione degli alimenti si useranno questi 
poco sostanziosi, tratti dal regno vegetabile, e 
di natura attemperanti. 

188. Ntl tempo stesso, che colla dieta, e 
col salasso si è diminuita la quantità del san¬ 
gue, e temperatone il suo moto coi 

purganti si otterrà più facilmente lo stesso ef¬ 
fetto. Soglionsi ordinariamente adoperare i 
ganti saliformì , come il sai d* Inghilterra , o 
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di Canale , perchè, mentre evacuano una quan¬ 
tità di siero per l’ano, promuovono anche pe¬ 
netrando nel sangue maggior secrezione delle 
urine, sicché diminuiscono dalla massa generale 
una quantità di liquido, il quale unito col san¬ 
gue concorreva a formar la pletora ; non con¬ 
vengono pelò quando il sangue è troppo spesso, 
perchè lo diventerà maggiormente, per l’azione 
di questi catartici ^ che lo spoglieranno vieppiù 
di quella linfa , per cui veniva impedita mag¬ 
gior infiammazione . Per la qual cosa si useranno 
soltanto nei soggetti pingui , e di una tessitura 
molle, e lassa. 

189. Negli altri soggetti sono meglio indi¬ 
cati i purganti minorativi, come la cassia sola, 
o unita al nitro, o al cremor di tartaro , V elet 
tuario lenitivo preso in boccone, o disci.olto 
nel siero di latte , e se la stitichezza è molto 
grande, se ne ripeterà 1’uso di due in due gior¬ 
ni , non tralasciando i clisterj emollienti , e pur¬ 
ganti, se fia d’uopo. 

190. Il malato lascierà affatto l’uso del vino, 
e per bevanda ordinaria si useranno le decorj.oni 
nitrate di gramigna , parietaria , endivia , o ace¬ 
tosa , e nella calda stagione a queste decozioni 
si preferiranno le limonate , 1’ acqua imperiale , 
o le acque minerali acidule, come quelle di 
Lucca , e se queste non si possono avere, se 
ne possono fare delle artifiziali con introdurre 
dell’ aria dejlogisticata nell’ acqua piovana, o 
nell’acqua destillata* 

191. E’ cosa rara, che il sangue, il quale 
pecca in quantità, sia così puro, che non ab¬ 
bia qualche cattiva qualità, la cui azione, da 
che non sempre si può correggere, debbasidi* 
vertire dall’occhio con applicare un vescicante^ 
o la pece dì Borgogna dietro le orecchie , o tra 
le spalle , o alla nuca • La semplice pece di Bor-- 
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gogna ^ senza l’aggiunta della polvere di tanfà- 
ridi y o di altro stimolante, suol bastare nei 
soggetti, che hanno la cute molto rara, e la 
trasoiiazioiie tenace, ed acre; negli altri a quella 
pece si aggiungerà la senapa^ Veuforbìo ^ la ri- 
melea , o le cantaridi , oppure , se è necesstrio 
di mantenere per lungo tempo uno spurgo, si 
farà il vescicante colla pasta forte. 

'151. Sull’occhio SI applicheranno coUirj an- 
tijl. gistici fatti coll’ acqua di sambuco , di malva, 
di ciano , di rose , di sperma di rane , di eufra- 
sìa , di ruta , di finocchio ec., i quali si ren¬ 
deranno più efficaci con aggiungervi alcuni grani 
di ì^uccaro di Saturno, oppure adoperando l’ac¬ 
qua vegttominerale, che sempre sidee preferire, 
quando {’ottalmia prodotta da pletora è accom¬ 
pagnata da un principio acre. Che se, o perla 
lunghezza della malattia, o per la particolare 
costituzione dell’ammalato 1 vasi sono rimasti 
così fiacchi , e deboli, che difficilmente posso¬ 
no riacquistare il dovuto tuono , e ridursi al 
naturale loro diametro, allora agli accennati co/- 
lirj si aggiungerà un grano di vetiiuolo bianco 
per ogni oncia d’acqua, o questa si animerà 
con alcune goccio di vino emetico. 

19}. Talvolta i collhj poco giovano, perchè 
gli ammalati con un cencio, o con una spu¬ 
gna in essi immollata si contentano di fomen¬ 
tare le palpebre senza farne penetrare una por¬ 
zione tra esse palpebre, e il globo ; si avver- 
tiscano dunque della necessità di far penetrare 
il collirio sin contro esso globo con sollevare 
la palpebra superiore, quando si fa il fomento, 
seppur questo movimento non reca troppo do¬ 
lore. Il bacile oculare , o in mancanza di questo 
un cucchiajo ripieno del collirio , ed applicato 
contro l’occhio è molto opportuno a far più 
comodamente quelle fomentazioni, purché a un 
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tempo SI aprano alcun poco le palpebre 9 c 
1’ammalare abbia la precauzione d’inclinare il 
capo contro il bacile \ o il cucchicjo. La lozio¬ 
ne si ripeterà più volte al giorno, avvertendo 
di non usarla troppo calda , perchè troppa si 
rilasserebbero i vasi, e la cellulosa, fra cui scor¬ 
rono. Il bacile oculare^ che credasi immaginato, 
e messo in uso dal WoOLHOUSE, è una pic¬ 
cola sottocoppa di majolica, di porcellana, o di 
argento, di figura ovale, fatta a guisa di una 
gondoletta, lunga un pollice , e cinque linee 
circa, larga dieci , od undici linee , e profonda 
dalle cinque alle sei , i cui margini sono però 
più elevati verso le due sue estremità , che nel 
mezzo. Questo bacile è sostenuto da un piede 
di legno lungo due pollici e mezzo circa'. Ve¬ 
dasi la fig. IV. della tav. 1 ., nella quale la let¬ 
tera E. indica il bacile , e le lettere F. G. il 
piede. Questa figura si è copiata dal nuovo 
trattato degli strumenti dì Chirurgia del Garen- 
CEOT tom, I. chap, XIV. arde. IV. pag. 4^4. 
Bisogna però confessare, che questi baciti han¬ 
no in generale il difetto di essere troppo stretti 
nel loro piccolo diametro , e i loro margini ap¬ 
poggiando contro quelli dell’ orbita di troppo 
comprimono, e strangolano le palpebre, sicché 
se queste già sono gonfie, infiammate, ed ir- 
ritate, gli occhi maggiormente soffrono. O'trec- 
chè 1’ aria qualche volta presto rarefatta tra la 
capacità del bacile^ e l’occhio infiammato, il 
quale perciò ha un maggior calore, che nello 
stato naturale , agisce come quella di una cop¬ 
petta secca , e di molto fa peggiorare certe ottal- 
mìe. Se dunque ilpuò esseie di qual¬ 
che utilità, lo sarà principalmente nelle malattìe 
croniche delle palpebre^ e degli occhia negli altri casi 
è meglio servirsi di un piccolo vase rotondo simile 
a quel vase da tavola chiamato dai Francesi co* 
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quctìer ( uovolo ), che abbraccia col suo COir^ 
torno Parco sopracciglia e , con che si evirano 
tutti gli incónvenientt prodotti dal baciU oculare 
troppo piccolo, e di figura ovale. 

194. La pletora universale y e Vottalmlay che 
n’è PeflF.tto, possono essere periodiche^ acca¬ 
dendo una volta al mese, o ogni due mesi, o 
anche più raramente, ma sempre dopo un tem¬ 
po determinato , se cessino di farsi certe eva¬ 
cuazioni di sangue naturali, od abituali. Infatti 
vediain sovente ottalmie periodiche x\t\\^àox\nQ ^ 
o negli uomini, se in quelle si sono suppressi 
i mestrui , o in questi le emorroidi. Alcune 
donne abbiam veduto attaccare da 
agli occhi , da ang.na , da emicrania , da cefa^ 
ha ^ e anche da difficoltà di respiro, se non 
comparivano al tempo preciso i loro mestrui, 
e tali sintomi duravano , finché coi pediluvj, 
coi fomenti alP ipogastrio, coi clisteri emol¬ 
lienti, e colle strofinazioni alle estremità infe¬ 
riori non si proccurava quell’evacuazione , anzi 
alcuna volta , perchè questa era scarsa , è stato 
necessario per far cessare V ottalmia ^ e gli altri 
sintomi, lor cavar sangue dal piede , o appli¬ 
care le sanguisughe alP ano . 

19^. Per prevenire simili ottalmie (170) si 
useranno quei rimedj ìmenù aperitivi ^ che sono 
conosciuti atti a promuovere le suppresse eva¬ 
cuazioni. Il ferro ^ e tutte le preparafioni cali-^^ 
beate si credono specifiche per promuovere i 
mestrui nelle donne ; ma non convengono , se 
la fibra è troppo rigida , ed irritabile , il terrò 
dandole sempre maggior forza, 0 conirattilita, 
e invece di produrre P.effetto desiderato , ren¬ 
dendo P utero sempre più compatto , e il flusso 
mensuale più difficile, o piu scarso , e doloro¬ 
so ; meglio giovano in questi casi le fomenta¬ 
zioni , e i vapori emollienti all ipogastrio , e 
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alle parti naturali coi cUsuri della stessa natura. 
Nelle donne simmosc sempre sono scarsi i me¬ 
strui , perchè la linfa tenace, e glutinosa riem¬ 
piendo i vasi proprj dell’utero impedisce i san¬ 
guigni di ricever la dovuta quantità disangue* 
onde questo suol tare impeto al capo, ed agli 

occhi, formandovi una pletora particolare^ per 
cui r ottalmia diventa abituale. Il calibe som¬ 
ministrato da alcuni in questo caso poco giova; 
piuttosto conviene l’acqua di calce seconda o 
presa sola, o mescolata con brodo insulso. 
Con questa abbiamo risanate ottalmìe croniche^ 
ed abituali prodotte da cacochimìa strumosa , 
eh’erano state ribelli a tutti gli altri rimed] (<3). 
Un ottimo aperitivo per promuovere l’evacua¬ 
zione de’ mestrui è stata provata la polvere 
composta con un grano di tì/oe, e due di mìrra^ 
e di [afferano uniti insieme con stroppo aperitì^ 
ve?, e continuatone l’uso per più giorni, prima 
che sia giunto il tempo, in cui sogliono com¬ 
parire i mestrui . Di quella polvere si possono 
anche fare pillole, mescolandola cogli ci/mrrt di 
piante aperiuve, Mezz’ ora dopo si farà prendere 
airammalata un brodo medicato col cerfoglio^ 
coll’ artemisia , colla matricaria , o con altra 
simile pian'ta emenagoga , 

196'. Si è accennato, che V aloe promuovei 
mestrui, ma ancor più agisce sopra i vasi emor¬ 
roidali, promuovendone il gonfiamento, indi 
la ròttura • Ma perchè V aloe somministrato in¬ 
ternamente è un rimedio calefaciente, il quale 
non converrebbe nelle gravi infiammazioni acute 
degli occhia nè a chi avesse già molto gonfie, 
dilatate, ed infiammate le emorroidi , si userà 
allora in forma di supposta introdotto nell’ano 
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(fl) Vedete il n 219. di questo Trattato pag. 206. 


Cura topica 
di raU ottaU 
mie. 


Cura di cer¬ 
te otralmie 
periodiche. 


190 DELL* OTTALMIA 

mescolato con qualche ceroto emolliente. E se 
le morroidi fossero tanto dolorose , che neppur 
potesse soffrire T introduzione di quella suppo* 
sta , si useranno i bagni di vapore composti con 
erbe emollienti ^ ed aperitive ^ o si applicheranno 
le sanguisughe , le quali, come più volte fu da 
noi osservato , possono anche promuovere 1’ eva¬ 
cuazione de’ mestrui sospesa » o ritardata, e 
così far cessare K ottalmìa pertinace mantenuta 
dalla cessazione di quelle evacuazioni . 

197. Per corroborare i 'ìììì AzWa. congiuntiva 
stati rilassati dalla presenza del sangue , che per 
molto tempo, ed in gran copia vi si è tratte¬ 
nuto dentro, o dall’applicazione inopportuna 
di collirj emollienti , più d’ ogni altro topico 
sono state da noi provate vantaggiose l’acqua 
fresca mescolata con alcune goccie d’ acqua della 
Regina^ o di spirito di vino semplice^ o canfo¬ 
rato , r acqua di ruta , d’ tufrasia , di ciano , di 
finocchio , o di rose , aggiuntovi un grano di 
vetriuolo bianco per ogni oncia d’ acqua . L’<ic- 
qua vegeto-minerale preparata con quattro goc¬ 
cie d’ estratto di Saturno per ogni oncia di al¬ 
cuna delle anzidette acque ottalmiche merita la 
preferenza, ogniqualvolta ^oftalmia sia accom¬ 
pagnata da molesto prurito . Il GorteR (j) fa 
gran caso del bianco d’uovo fresco sbattuto 
con un pezzetto d’ alume crudo ; bisogna però 
farne uso con somma cautela per timore, che 
la linfa non s’inspissisca , e gli organi non di¬ 
ventino rigidi, e scirrosi, come abbiam osser¬ 
vato accadere nelle ottalmie edematose prodotte 
da un principio reumatico , o strumoso , 

198. Sonvi ottalmie periodiche prodotte da cause 
nascoste, e forse 'dalle stesse cause delle febbri 



(a) Nella sua Chirurgia repurgata. 
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intermittenti . La sperienza ha più volte dimo* 
stratoy che tali ottalmie non si possono altri* 
menti guarire, che cogli stessi rlmedj, che gua¬ 
riscono quelle febbri. Dopo aver pertanto pre¬ 
parato r infermo colle opportune cavate di san¬ 
gue , e coi pwganti disostruenti , si sommini¬ 
streranno internamente i sughi espressi dalle 
piante amare , o i loro estratti ; e se con questi 
non cessa l’infiammazione , oppure ritorna al 
dato periodo, si farà uso dello specifico, cioè 
della china-china in boccone , o in altra for¬ 
ma {a), 

DeW ott&lmia umida. 


199. ÌJ oitalmia umida ^ chiamata dai Latini 
tippuudo (f)y è, quando insieme colla infiamma¬ 
zione della congiuntiva cola dagli occhi una 
maggior quantità di lagrime chiare, calde, ed 
acri , le quali col tempo esulcerano la cornea , 
ed escoriano, e fanno infiammare le guancie, 
e tutte le parti, che colando toccano . Questa 
spezie di ottalmia suol essere accompagnata da 
cefalea , e principalmente da un grave dolore , 
il quale dalle tempia si stende agli occhi con 
un molestissimo prurito, e l’impotenza di sof¬ 
frire la luce ; gonfiano le palpebre , e, le parti 
circonvicine di un tumore trisipelaroso , e quasi 

sempre v’ e congiunta la febbre più o meno 
forte. 


Descriz'O- 
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{a) Queste ottalmie periodiche, che sono per io più 
croniche , hanno molta somiglianza con quelle , cui so- 
no soggetti i cavalli, conosciute dai Vetermarj sotto 
il nome di luna, o flussione lunatica, perchè credono , 
che compariscano soltanto all’ apparir di certe fasi dtlia 
luna. La flussion lunatica de’ cavalli si è molte volte 
guarita anche colla china -china . 

(^) Celsus de Medie, Uh, 6. cap. 6. n, i. 
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200. Pericolosa è l ’otialmìa umida, per le 
ulcere , che soglionsi fare sulla corata . Egli è 
un buon indizio , quando alle lagrime si mescola 
la cispa, e fassi una materia spessa, e glutino¬ 
sa, simile in qualche modo al pus, per cui le 
palpebre insieme si conglutinano, e tanto mi¬ 
gliore è l’indiziò , se esse palpebre così con¬ 
glutinate gonfiano , senza che di molto la feb» 
brc aumenti, formandosi esternamente una cro¬ 
sta secca, che poi cade da se. 

101. \J ottalmìa umida ^ che è recente, con 
febbre , e collo scolo delle lagrime calde , ed 
acri, mescolate però colla cispa, non richiede 
altri rimedj , che il riposo, e la dieta, e il 
riparare gli occhi dalla luce, e dalle altre in¬ 
giurie esterne (181): appena si può permettere 
al principio della malattia, che si fomentino 
gli occhi col vapore di pianti emollienti , nè 
mai si cercherà di separare le palpebre conglu¬ 
tinare per introdurre rimedj tra esse, e il glo¬ 
bo . Dee il Cerusico servirsi della febbre me¬ 
desima, come del miglior rimedio per far più 
presto maturare la materia portatasi sugli occhi. 
Se la febbre troppo si diminuisce colle cavate 
disangue, e coll’uso smoderato dei 
e attemperanti interni , le lagrime divengono 
sempre più acri, e rodenti, formansi pustule, 
ed ulcere alla cornea , alla congiuntiva tanto 
delle palpebre, che dell’occhio , e persino ester¬ 
namente alle guancie , e l ’ottalmia si fa poi 
sempre più pertinace, e cronica. 

201. Pervenuta che è 1 ’ ottalmia umida a 
questo stato, bisogna proccurare di divertire, 
dagli occhi i mali umori. Allora sì, che ne’ 
soggetti robusti, e pletorici può convenire la 
cavata di sangue dal piede , o , se questa non si 
crede necessaria, si applicheranno le coppette 
scarificate al dorso . Giovano anche i pediluv; 
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nell? acqua calda, preceduti da strodnaziom sec¬ 
che . Si purgherà di tanto in tanto 1 ’ ammalato 
con rimedj eccoprotìcì. Che se v’ è qualche vi¬ 
zio nel sangue j come se é stata ripercossa la 
rogna , o altra malattìa cutanea , se sonosi la¬ 
sciate cicatrizzare ulcere delle gambe, o di altra 
parte abituali, e croniche , bisogna richiamare 
ÌA rogna ^ o le altre malattie cutanee, e far ria¬ 
prire quelle ulcere. Se ciò non fosse possibile , 
o il vizio degli umori procedesse da altre ca¬ 
gioni non così facilmente correggibili, dovrassi 
almeno con un’ulcera artifiziale proccurare un 
sufficiente scolo ai detti mali umori, e così al¬ 
lontanarli dagli occhi. Un ottimo effetto soglio¬ 
no in questi casi produrre le cantaridi applicate 
in forma di empiastro, o di pasta forte tra le 
scapole ; non tanto giovano quando si applica¬ 
no alla nuca, perchè troppo presto le ulcere , 
che ne nascono, si seccano. Non meno utili 
riescono le fontanelle , purché si mantengano 
aperte per lunghissimo tempo per mezzo della 
scorr^a dì timelea ; può anche giovare il setone 
alla nuca, e i bagni universali . 

DelC ottalmìa secca . 

lOj. L’ ottalmìa secca detta dai Latini arida 
lippitudo (a^ , e dai Greci xeroftalmia , è, 
quando gli occhi infiammati non sono nè gonfi , 
nè lacrimanti, ma solamente rossi, dolenti, e 
secchi con un prurito più , o meno forte : le 
palpebre nel corso della notte restano insieme 
conglutinate dalla cispa. Sono soggette a questa 
spezie di ottalmìa le persone, che lavorano al 



(a) Celso de Medicina lib. VI. cap. VI. n. 49. 

Bertr, TOM. X. mal. degli occhi N 
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sole nel cuore della state, e quelle , che vlig^ 
giatio per ìstrade polverose. 

204. Se poi nell’ ottalmìa sicca^ oltre essere 
gli òcchi rossi -, dolenti , e pruriginosi, le pal¬ 
pebre sono anche divenute più spesse, e più 
dure con difficoltà a muoverle , ad aprirle, e 
a rovesciarle, la malattia dicesi dai Greci scU- 
rottalmia y e questa suole manifestarsi nel corso , 
X) alla fine delle febbri ardenti', o-per l’abuso' 
di liquori spiritosi applicati sugli occhi, o quan¬ 
do la gianduia UgrìmaLc è divenuta scìrrosa. 

20^. ha xeroftalmia (203) suol essere senza* 
pericolo: guarisce sovente da se con evitare le 
cagioni , che r hanno prodotta. Se fosse già 
resa abituali per la ripetizione di dette cagioni, 
o perchè l’infermo avesse qualche acrimonia 
nel sangue, gli si potrebbero far prendere inter¬ 
namente brodi diuretici , e demulcenti , il siero 
di latte o solo, o alterato con piante cicoracee , 
e saponacee , le acque minerali acidule , il de^ 
cotto d' or^o , cui siasi aggiunto ì\ corno di cervo 
raspato , e farà anche uso de’ bagni domestici 
tiepidi, e di tanto in tanto de’ purganti - mino¬ 
rativi . Esternatnente poi si useranno collirj fatti 
col latte , e collo zafferano y i cataplasmi fatti 
colla polpa cotta di pomi dolci y o di pomi co^ 
togni ; oppure si fomenteranno gli occhi col 
vapore del decotto di meliloto , di malva , di 
fiori di verbasco ec. 

206. La scltrottalmia passa facilmente in can¬ 
crena , o in cancro , o produce la cateratta , la 
gotta serena , o almeno una perpetua offusca- 
zione della vista . Quando ella 1 ’ effetto di 
una febbre ardente , non vi si può rimediare , 
che coi medicamenti indicati dalla natura, e 
dallo stato della febbre. Se dalla malintesa ap¬ 
plicazione de’ rimedj spiritosi sull’ occhio ella 
è stata prodotta, possono forse giovare le sca- 
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nfrcazioni fatte colle spighe di segala (341), o con 
altro strumento. Che se 1’ occhio è secco, do¬ 
loroso , e le palpebre sono divenute scabre , e 
dure per mancanza dell’ umor lagrimale, che 
più non si separa dalla propria gianduia fatta 
^cirrosa , bisogna supplire a quell’ umido , che 
manca, con umettiare sovente gli occhi con ac¬ 
que emollienti, e lenienti, e qoVl esipo ^ ossia 
colla lana succida applicata , e mantenuta sull’ 
occhio. 

DtlU ottalmie^ cui sono soggetti l bambini, 

207. I bambini tostochè usciti sono dall’ utero 
della madre , o poco tempo dopo, sia per l’aria 
fredda, e per la luce , che agiscono instanta- 
neamente sui loro occhi non ancora avvezzi a 
sentirne l’impressione , sia perchè questi organi 
delicati soffrano più delle altre parti dalla pres¬ 
sione , che provano nel passare nel tempo del 
parto tra gli stretti delle ossa innominate, sia 
Analmente per qualche vizio ereditario contratto 
nel tempo della gravidanza, e della concezione 
dai parenti, o perchè avendo la madre fiori 
bianchi procedenti da qualsivoglia cagione, gli 
occhi ne siano stati per contatto contaminati, 
comunque sia, i bambini subito nati, o poco 
tempo dopo, sono soggetti a una gonfiezza in¬ 
fiammatoria delle palpebre, e della congiuntiva, 
maggiore per lo più lungo i nepitelli, la quale 
in poco tempo cresce, con dolore , calore , e 
difficoltà nell’ aprir gli occhi, con febbre , e 
con vomito del latte , che succhiano, e sovente 
con dolori di ventre, a cui non tardano a suc¬ 
cedere evacuazioni liquide, gialle , o verdi , I9 
quali, se continuano per alcuni giorni, riducono 
que* miseri al marasmo , e alla morte . Come 
si è detto dell’ ottalmia umida , che attacca gli 
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adulti (199. 200.), ne’ primi giorni, che l 
bambini sono sorpresi da quest’ ottalmìa , colano 
per lo più abbondanti le lagrime, chiare, cal¬ 
de , ed acri corrodendo , ed escoriando le guan- 
cie, e tutte le prossime parti, e minacciando 
anche di far perdere la vista ; in poco tempo 
però diminuisce la febbre, e gonfìano molto 
più le palpebre , e alle lagrime si mescola in 
gran quantità una cispa bianca, e viscosa, la 
quale quanto più si fa crassa, tanto minore è 
il pericolo, che facciansi ulcere alla congluntlvay 
o alla cornea. Si uniscono finalmente tra di se 
esse palpebre per mezzo di quella cispa, e so¬ 
vente per parecchj giorni più non si possono 
aprire , si fa poi come una spezie di crosta ai 
nepitelli, la quale infine inaridisce, e si stacca 
da se , e il bambino può allora aprire gli occhi, 
che si trovano sani, ed intatti. 

10^. Prima di applicare alcun topico sugli 
occhi infiammati conviene informarsi, per quanto 
si può, dal padre, dalla madre, dalla mamma¬ 
na , o dalla nutrice, qual possa essere la cagione 
di tal flussione , e conosciutala, opporvi subito 
gli opportuni ximedj interni, eccettocchè dipen¬ 
desse dalla luce, dall’aria fredda, o dalla pres¬ 
sione , che gli occhi hanno sofferta tra le ossa 
del pelvi nel tempo del parto, nei quali casi 
basterà tenerli coperti con panni lini riscaldati 
al fuoco, o bagnati in un liquore risolvente 
tepido. Ma se \!ottalmìa è prodotta da qualche 
cagione interna, allora si somministrerà al bam¬ 
bino sciroppo di cicoria col rabbarbaro , se è 
stitico ; il tartaro emetico in piccola dose, se 
colle materie fecali escono muchi, o latte coa¬ 
gulato, e ripeterlo ogni quattro, cinque, e sei 
giorni ; la magnesia è specifica , se 1’ alito della 
bocca è acido, e se il latte, che vomita , è 
coagulato : talvolta vi sono vermini nel ven«- 
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tricolo, e nelle intestina , o materie capaci d* 
covarne le uova, e farli poi schiudere ; in questi 
casi ne nasce per lo piu una febbre remittente 
gastrica accompagnata dalla tensione dolorosa 
del ventre , e dalle materie fecali verdi, e puz¬ 
zolentissime i il seme santo , e la corallina pol¬ 
verizzati , e dati in boccone , o sciolti nell’ ac¬ 
qua teriacale sono ottimi rimedj per cangiar la 
materia disposta a produr vermini , per ucci¬ 
dere , e far evacuare quelli, che già sono schiusi; 
Badisi anche al latte della nutrice, e allo stato 
della sua salute, e se non è sana, nè ha il 
latte buono, se ne cerchi un’altra, o se le 
facciano prendere rimedj capaci di risanarla. 
Che se r ottalmia è stata prodotta di fori bian¬ 
chi , che colavano dalla vagina ideila madre nel 
tempo del parto, si proccurerà di sapere qual 
sia la cagione di que’ fiori per toglierla, o cor¬ 
reggerla cogli specifici i lo stesso dicasi, se si 
scuopre qualche cacochimia nel padre , o nella 
madre, che possano credersi la cagione dell’ 
ottalmia del bambino . 

109. Trattanto con uno schizzatolo*, che ab¬ 
bia la punta ottusa, s’insinueranno più volte 
al giorno tra le palpebre , ed il globo colliri 
piuttosto risolventi , che ammollitivi , affinchè 
non si aumenti l’inzuppamento della cellulosa. 
Molto lodata per tal uopo è V acqua canforata 
della farmacopea Batteana, la qual acqua è com¬ 
posta di parti uguali di vetriuol Romano , e di 
bolarmeno sottilissimamente polverizzati , e di 
un quarto di canfora raspata , gettati nell’ ac¬ 
qua bollente. E perchè quest’ acqua è molto 
forte, dapprincipio non si dee mai usar sola, 
ma allungata o con acqua piovana , o con 
quella di rose , di piantaggine , o di ciano , 
mettendo per esempio un ottavo di acqua can¬ 
forata in due oncie di alcuna delle suddeKe 
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acque destinate. Diminuita l’ infiammazione, 

per render V acqua canforata più efficace, si di¬ 
minuirà a proporzione la dose della destillata. 
Con questo rimedio assicura Jacopo Varen di 
aver guarite molte ottalmie de’ bambini, che 
erano state ribelli a tutti gli altri rlmedj (a). 

210. Havvl un’altra spezie di ottalmìa^ che 
suole manlfestarei ne’bambini alquanto più avan¬ 
zati in età, cioè dal sesto mese della loro na¬ 
scita sino all’anno compito incirca. Quest’or- 
talmìa attacca, come la precedente (207), le 
palpebre^ la congiuntiva, e i nervi del globo, 
ella è molto dolorosa, nè i bambini possono 
soffrire la luce : se si cerca di aprire le palpe¬ 
bre , le quali fin dal principio del morbo riman- 
gonoT chiuse, si mettono subito a piangere, 
come se fossero colpiti in tal parte, o loro 
fosse entrato nell’ occhio qualche corpo estra¬ 
neo : il tumore, il rossore , e il calore delle 
parti infiammate sono quasi allo stesso grado , 
che nell’altra spezie, ma non cola dagli occhi 
tanta quantità di umore, nè ha la medesima 
consistenzai geme soltanto qualche poco di 
umore piuttosto sciolto, massime dagli angoli 
degli occhi, ed in ispecie dall’interno, poca è 
la cispa ai detti angoli, e poca alle ciglia , onde 
le palpebre non sono , come nell’ altro caso , 
così insieme attaccate. Se il morbo dura per 
lungo tempo, o se è negletto, la cornea suole 
infine farsi opaca, senza che però abbia prece¬ 
duto su di essa alcun tubercolo, o ulcera. 

211, Anche qa&st'ottalmla suol avere per 
causa congiunta un umor viscido, tenace, ed 


(<i) Nella Galletta salutare dell’ anno 1792. havvi 
Una Dissertazione del Dottore Scheffer su questa 
ottalmia de’ bambini subito nati, che merita diesseK 

letta. 
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acre ) che difficilmente circola, e facilmente si 
depone nelle glandule del Meibomio , facendo 
colla sua viscidità, ed acrimonia gonfiare esse 
glandule, e le prossime parti. E perchè quella 
tenacità, ed acrimonia degli umori del bambino 
vengono per 1’ ordinario da un simile vizio o 
portato dall’ utero , o contratto dal cattivo latte 
della nutrice, non si può curare 1’ oftalmia , se 
non si fanno prendere alla nutrice rimedj interni 
capaci di correggere quel vizio, eh’ essa sfessa 
ha nel proprio sangue, o se essa è sana, cà> 
paci d’insinuarsi per mezzo del latte nella massa 
degli umori del tenero corpicciuolo, e così cor¬ 
reggere il vizio ereditario. Si faranno dunque 
bere alla nutrice decotti raddolcenti , amari, sa¬ 
ponacei , o il siero di latte alterato con piante 
della stessa qualità, se la causa dell’ ottalmia s 
un principio acre, erpetico^ reumatico^ o scor¬ 
butico'^ le si daranno purganti eccoprotici, c rin» 
frescanti , s’ ella è stitica, e se le urine del 
bambino sono molto puzzolenti, e le materie 
fecali inverniciate di un muco giallo, in tal caso 
le abbiamo noi fatto prendere con vantaggio la ma¬ 
gnesia bianca preparata col sai di Canale , e unita 
con due terzi, o con dose uguale di cremor tar^ 
taro, o di t^ccaro , o impastata con sufficiente 
quantità di sciropo di cicoria , di fumaria , di 
coclearia , o simili, altre volte facevamo scio¬ 
gliere la magnesia^ e i detti sciropi nell’acqua 
comune, o nelle accennate decozioni. Di questi 
rimedj se oe può far prendere qualche piccola 
dose anche al bambino, se è possibile di far¬ 
glieli inghiottireIl vitto della nutrice sarà adat* 
tato al caso, e se il bambino incomincia a mangiare 
qualche minestra , questa si renderà medicata col 
far cuocere nel brodo , o nel latte quelle piante, 
delle quali già fa uso la- nutrice. 



200 


Cura ester¬ 
na. 


Cura dell* 

ottaìmia 
prodotta 
per meta¬ 
stasi dalla 
suppressio- 
ne del latti^ 
fne , o della 
tigna. 


dalla denti- 
2ì&ne« 


dell' OTTALMIA 

112. Gli occhi si laveranno con acqua di 
malva , di sambuco^ o di sperma di rane^ e se 
malgrado detta cura interna, ed esterna, V ot- 
talmìa si facesse vieppiù grave , e pertinace, si 
applicheranno dietro le orecchie o un pezzo di 
tela spalmata di sapone^ o di pece di Borgogna^ 
o qualche altro epispastico , 

113. Oltre alle descritte ( dal n. 107. 

al 212.) , i bambini sono soggetti ad altre : loro 
è molto famigliare quella, che procede dalla 
crosta lattea , o dalla tigna intempestivamente 
suppresse. Se questa suppressione non produce 
pericolose, o anche mortali convulsioni, come 
non di rado accade, suole farsi ad un tratto un 
deposito di quella morbosa materia sugli occhi, 
i quali gonfiano, e s’infiammano moltissimo, e 
in poco tempo si perde la vista , se subito non 
vi si provvede , con applicare sul capo, alla 
nuca, o dietro le orecchie un tmpiastto attraen¬ 
te , o vescicante , capace di richiamare nel sito 
stesso, dove prima aveva la sua sede, o in 
altri vicini l'umor retrocesso . La cura esterna 
dell’ ottaìmia sarà la medesima, che delle due 
precedenti spezie (109. 211.), il lattlme poi, 
e la tigna richiamati si medicheranno con que’ 
rimedj, e con quelle cautele, che abbiamo sug¬ 
geriti altrove (a) . 

214. Nè meno frequente si osserva ne’bam¬ 
bini l’infiammazione degli occhi, quando met¬ 
tono 1 denti. Questa spezie di ottaìmia simpa~ 
tica guarisce da se, usciti che sono i denti, 
aiutandone anche l’uscita con que’ mezzi, che 
già abbiamo accennati nel trattato de' tumori 
(tom. II. pag. 207. n. 536.), e in quello delle 



(a) Nel Trattato delle ulcere pagg. 181. 182., e i8j. 
a. 217., e pagg. 191., e seguenti nn. 229. , e seguenti. 
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. • 

rtlctn n. i%x.* ^ e che più difFusaaiente spieghe¬ 
remo , quando parleremo delle maiatùe ddltt 
bocca • 


Dell' oualmia gonorroica^ t della venerea» 

215 . Le infiammazioni degli occhi ^ delle quali 
sin qui abbiamo parlato, possono essere state 
prodotte , come già più volte abbiamo accen¬ 
nato , o almeno essere mantenute tanto ne* bam¬ 
bini , che negli adulti da qualche cacochìmla , 
o altro vizio interno, che debbasi correggere, 
se si vuol guarite V ottalmia , che n’ è P effet- 
to • Nel trattato delle malattìe veneree si è già 
a lungo parlato dell* ottalmia gonorroica • 
altro qui non abbiamo da aggiungere, se non 
che fare alcune riflessioni al metodo proposto 
dal Plenck per guarire questa spezie di ottal* 
mia : incomincia egli per dire (h) , che il me¬ 
todo sin qui praticato per curarla, cioè le ca- 
vate di sangue , Tapplicazione delle sanguisughe 
agli angoli degli occhi, i vescicanti^ le fonta-- 
nelle y \ purganti di nitro^ e di rabbarbaro con^ 
tinuati per otto giorni, i cataplasmi discucenti 
applicati sull* occhio, i bagni emollienti fatti al 
membro virile, vix quidquam juverunt : ego 
plurimos ( soggiunge egli ) cum hac methodo ob^ 
€<zcatQs vidi ; per Ja qual cosa ai suddetti ri- 
inedj egli aggiunse T uso interno del suo mercu* 
rio gommoso (c) alla dose di trenta grani per 
giorno, il fomentar gli occhi ogni mezz* ora 
con un bagno tiepido, composto di mezza lib¬ 
bra di latte, in cui siasi fatto cuocere un’ on- 


^pnio VI. di quest’Opera art. VII. pag. 260" 

/ morbis oculorum pag. 79. 

{c) Vedasene la preparazione nel tona, VII. pa^. 257., 
c seguenti. r • r • ;/ » 
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DELl^ OTTALMIA 
eia dello stesso mercurio gommoso ^ e finalmenfe 

il richiamar la gonorrea per mezzo dell’ ì/20cm/<z- 
^toue (a), conchiudendo, appoggiato all’ auto-* 
rità dello Schm.ucK.ER , che 1 ’ oftalmoxìsi (341), 
non meno che il taglio della congiuntiva sono sem¬ 
pre due operazioni inutili, se non dannose. 
Noi però possiamo accertare per replicate spe- 
rienze, che quando 1’ ottaLmia gonorroica , siasi 
essa fatta per metastasi di una gonorrea troppo 
presto arrestata, o per essersi toccati gli occhi 
colle dita imbrattate della materia , che nella 
gonorrea virulenta cola dall’ uretra , o dalla va¬ 
gina , o di quella, che geme • dalle ragadi , o 
dai cancri venerei , non è accompagnata dalla 
lue venerea confermata , allora non è necessario 
di somministrare internamente alcun rimedio mer^ 
curiale , o àltro antivenereo , bastando, come si 
è insegnato al n. 197. nota (^) del trattato 
delle malattie veneree , lavar sovente gli occhi 
infiammati con un collirio composto coll’ acqua 
destillata di malva^ col bianco d’uovo sbattu¬ 
to, e coll’ aggiunta di un ottavo acqua del 
Cardane per ogni due once d’acqua, il qual 
collirio essendo mercuriale può nel tempo stesso, 
che promuove la risoluzione dell’ infiammazio¬ 
ne , correggere anche la qualità virulenta dell’ 
umor gonorroico. Noi concediamo benissimo , 
che Io stesso effetto sarà prodotto dalle lozioni 
tiepide raccomandate dal Plenck fatte col latte, 
in cui siasi fatto bollire del mercurio gommoso ; 
ma per rendere queste lozioni più anodine , 
quando havvi grave dolore, si potrà aggiungere 
al latte così preparato decotto di papavero bian^ 



(a) Cioè introducendo nell’ uretra una candeletta in¬ 
trisa nell’umor gono/rpicp, o in quello stesso, che 
cola dagli occhi. 
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C 9 , Possiamo pure accertare , che le scarificazioni 
fatte colla lancetta, o colle spighe di segala, 
e il tosare colle forbici incurvate sul loro dorso 
porzione della congiuntiva , quando 1’ ottalmìa 
gonorroica è pervenuta a una vera chemosi mi¬ 
nacciante la perdita dell’occhio, hanno non di 
rado quasi per miracolo fatto instantaneamente 
sparire que’ minaccianti sintomi , conservato 
l’occhio, e guarito il malato; ma queste ope¬ 
razioni non vogliono farsi dapprincipio, ad al¬ 
tro non servendo allora , che ad accrescere l’ir¬ 
ritazione , e a fare maggiormente , e più pro¬ 
fondamente spandere il veleno ; bisogna aspet¬ 
tare , che questo siasi alquanto mitigato o dalle 
forze stesse della natura, o dall’ applicazione 
de’ topici raddolcenti^ ed anodini^ neppur con¬ 
venendo in quel primo impeto del male 1’ ap¬ 
plicazione delle lozioni mercuriali. 

216'. ÌJ ottalmia y che è prodotta, o mante¬ 
nuta dalla lue venerea confermata , e che si di¬ 
stingue dalla semplice gonorroica , perchè quella 
è molto più dolorosa la notte, che il giorno , 
calmandosi sempre verso 1’ aurora, nè mai pas¬ 
sando in chemosi^ non si può guarire, che con 
alcuno de’ metodi da noi insegnati nel tomo 
secondo del trattato delle malattie veneree per 
guarire la lue venerea confermata. 

117. Basterà nel tempo della cura interna ap¬ 
plicare sugli occhi alcuna delle suddette acque 
mercuriali, o il balsamo ottalmico mercuriale del 

Saint-Yves , la cui preparazione è la seguente: 

Balsami ophthalmici rubri ‘^iv,. 
camphorce Q/y. tutice Jy. 
elei olivar. ‘^fs. 

si mescolano prima insieme gli ultimi tre Ingre¬ 
dienti , dopo aver ben bene polverizzate la 
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Diagnosti¬ 
co deir of- 
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canfora , e la ' tuiia , poi si mescolan» col 
samo^ rosso . Questo si prepara nella seguente 
maniera : 

Butyr. recent, non saliti , & ab omni 
lactìs sero liberati \lì), cera alba ’^iìj, 

si fa liquefar la cera in un catino , aggiungen¬ 
dovi a un tempo il butìro. Liquefatti che sono, 
e ben mescolati in un mortajo vi si aggiungono 
due ottavi, e quindici grani di mercurio precipi¬ 
tato rosso sottilissimamente polverizzato, pestan* 
do ogni cosa insieme, sinché siano esattissi- 
mamente mescolate, e raffreddate. 

Delle ottalmit scrofolosa , e scorbutica . 

218. Qui sopra (99) già abbiamo parlato 
dell’ ottalmia cancerosa , che si manifesta per 
un legger rossore degli occhi , e del margine 
delle palpebre in quelli, che hanno un cancro 
aperto in qualche parte del corpo; ella è incu¬ 
rabile , come il cancro , del quale è un sintoma. 
Della scrofolosa , che è famigliare ai fanciulli, 
ed anco agli adulti affetti di scrofole , dottamente 
ha scritto Carlo BisSET ne’ suoi saggj , ed os- 
servafioni mediche^ stampatila Londra nel lytS’ó'. 
L ’ottalmia scrofolosa suole manifestarsi princi¬ 
palmente nella primavera, e nell’autunno, e 
se qualche volta è permanente per tutto l’anno, 
sempre però in quelle due stagioni suol ren¬ 
dersi più grave, e più pertinace, e conciossia- 
chè il glutine scrofoloso soglia inzuppare le glan- 
dulé dell’occhio, cioè la lagrimale ^ e quelle, 
che separano la cispa , perciò i nepitelli diven¬ 
tano più gonfi, che nelle altre ottalmie , la 
caruncola^ e la gianduia lagrimali sono egual¬ 
mente più grosse, e la congiuntiva molto inzup- 
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pala, ed infiammata, ma non ugualmente in 
tutta la sua estensione : la stessa cornea, si fa 
non di rado torbida ^ ed opaca, e nascono so* 
pra di essa, e sulla congiuntiva del bottoncini, 
che qualche volta si screpolano in punta, e man¬ 
dano fuori un umor glutinoso, e sanguinolento, 

a cui succedono delle croste, e un intolerabile 
prurito. 

219. Non si può cmat V ottalmia scrofolosa, 
se non si corregge la cacochimia , onde quella 
dipende , coll uso interno della china china, dell’ 
antimonio, dell’ estratto di cicuta, dell’ etiope mi¬ 
nerale, del sapone di Venefia, dell’ aquila bian¬ 
ca , della genziana, e di simili altri rimedj già 
proposti nel trattato de' tumori all’ articolo delle 
strume (a). Noi abbiamo fatto uso con felice 
successo dell’ etiope antimoniale preso per ottanta 
giorni, non alla dose di un grano accresciuta sino 
a quaranta , come raccomanda il Malouin nella 
sua chimica medicinale, diminuendola poi nuo¬ 
vamente di un grano per giorno, ma alla dose 
di mezzo grano da principio, indi di un grano, 
poi di due, di tre, quattro sino ai venti, per¬ 
chè la dose proposta dal Malouin avevamo 
sperimentato, che produceva vomiti, nè poteva 
essere sofferta dagli ammalati. Ci riuscì spezial¬ 
mente in un ragazzo scrofoloso di anni tredici, 
che aveva coll’ ottalmia tumori follicolati in va¬ 
rie parti del corpo, e uno in particolare alla 
palpebra superiore destra. Dopo cinquanta gior¬ 
ni dell’ uso di questo rimedio, che produsse molte 
evacuazioni per l’ano di materie mucose, co* 
minciò ad infiammarsi con poco dolore il tumor 
della palpebra, indi uno, che aveva alla pie¬ 
gatura del gomito sopra 1’ arteria, e finalmente 



(<t) Tomo II. di quest’opera pag. 104., e seguenti. 


Sua cura in* 
terna. 



io 6 dell' OTTALMIA 

altri y che erano al dorso, ed alla coscia ^ di 
maniera che aperti gli uni successivamente agli- 
altri y ed evacuatane la materia y presto tutti si 
cicatrizzarono y e l’ otulmìa cogli altri sintomi 
delle strame sparirono. In altri soggetti però 
t\MQ\V etiope non produsse lo stesso buono effet¬ 
to; è vero, che la maggior parte non ne po¬ 
terono sopportar 1* uso , che sino a venti giorni 
circa. 

Con maggior fiducia noi possiamo proporre, 
perchè quasi sempre è stata utile, l’ acqua dì 
calce prima , e seconda presa sola, col brodo , 
o col siero di latte . Nei primi anni della no¬ 
stra pratica, essendo state affidate alla nostra 
cura due figlie dello Spedale di S. Giambatista, 
affette da ostruzione di quasi tutte le glandule 
del corpo con croste nel naso, colle labbra 
grosse, e gonfie, cogli occhi, e colle palpebre 
infiammate, le quali figlie non erano ancor me¬ 
struate, incominciammo a loro somministrare 
V acqua di calce seconda col brodo alla dose di 
tre once per sorta ogni mattino a digiuno , aven¬ 
dole prima purgate col decotto cattolico solutivo , 
e tartarijjato , la qual dose fu continuata per 
otto giorni, senza che ne provassero in appa¬ 
renza nè vantaggio, nè danno. Per la qual cosa 
loro ne facemmo prendere ugual dose anche 
alla sera , nutriendole quattro volte al giorno 
con solo pane biscotto macerato nel brodo, 
Passati quindici giorni di questa cura, le croste 
del naso cominciarono a staccarsi, e a cadere 
nella più giovane , rimanendo l’altra quasi nello 
stato di prima. Si continuò ad amendue la me¬ 
desima cura sino al giorno quarantesimo , nel 
qual tempo si trovò affatto guarita delle croste, 
dell’ ottalmia , e di tutti gli altri sintomi scrofo~ 
losi . Siccome poco vantaggio si scorgeva nell’ 
altra, stimammo di sostituire Vacqua prima di 
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calct. alla seconda^ dandogliela alla stessa dose, 
raa solamente il mattino ; poi vedendo, che 
d(^o otto giorni gran bene non si osservava, 
gliene diedimo «guai dose alla sera , la ^uale 
continuata ancora per nn mese mattino, e sera, 
produsse l’isresso buon effetto, che nella sua 
compagna, cioè guarì perfettamente d’ogni male. 

Incoraggiti da -questi due esempj, ne abbiamo 
poscia fatto uso in molti altri casi sempre collo 
stesso successo. E’ bene di aprire un cauterio ^ 
o di trarre un sttone alla nuca. 

ZIO. Mentre si usano que’ rimedj interni, 
giova applicare sugli occhi infiammati un colli- Cura ester¬ 
no fatto col decotto di china-china , e coll’ alu- 
mei ottimo è V unguento orm/ozico del Cavaliere 

Hans Sloane, la cui composizione è la se¬ 
guente: 

T^. Tut, prceparatee ^/. 

lapid, hematit. praparat. "^iy. 
aloes soccotria. in tenuem pulver. 
teda eli g. XIl. 

perlar.prceparat. g, iìij. adip. viper, q.s. 

Si mescola il tutto insieme in un mortajo di 
marmo con un pestello pur di marmo , ridu¬ 
cendolo alla forma d’ unguento , o di linimento , 
per servircene due volte al giorno mattino, e 
sera . Per applicarlo sugli occhi ci serviamo di 
nn sottil pennello , insinuandolo per mezzo di 
questo strumento tra le due palpebre, che al¬ 
lora si tengono mezzo chiuse; l’ammiccare poi 
di esse palpebre lo fa penetrare per tutto {a) . 



(a) Vedete a questo proposito il libretto intitolato : 
Histaire d'un remede tre -efficace pour la foiblesse, 6 e rou- 
geur des yeux par le Chevalier Hans Sloane 6’c. , tra- 
inìt de (‘Angtois par Mr. Cantwel . A Amsterdam, 
& à Leipsick chez Arckstée, & Merkus 17Ó7. in iz. 
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111. Allorché per la cacochìmìa scorbutica si 
produce T ottalmia , questa suol essere da prin¬ 
cipio poco, o niente dolorosa, ed essere accom¬ 
pagnata da ■ travasamento di sangue nella cellu¬ 
losa della congiuntiva , che pare una vera ecchi¬ 
mosi, e questo travasamento si fa con tanta 
prestezza , che gli ammalati neppur si accorgono 
di averlo, e quando il vedono, sovente ne ac¬ 
cusano per causa la morsicatura di qualche in¬ 
setto, o l’introduzione nell’occhio di qualche 
corpo straniero . Quest’ ottalmia , finché è in¬ 
dolente , é di poca conseguenza, e suole sva¬ 
nire colla sola applicazione dell’ acqua fresca 
mescolata con po’ poco di aceto , o con vino 
bianco^ ma quando diviene dolorosa, e compa¬ 
iono sulla congiuntiva molti bottoncini assai 
rossi, e poco elevati, dai quali aperti possono 
formarsi ulcerette di cattivo carattere , ofFusca- 
zioni della vista , macchie alla cornea ec., al¬ 
lora, per prevenire questi disordini, bisogna far 
prendere all’ ammalato rimedj interni acidi , o 
subacidi, onde temperare l’acrimonia del san¬ 
gue , e fare la cura antiscorbutica , quale 1’ ab¬ 
biamo insegnata nel Trattato delle ulcere (tomo 
III, art. VII. pag. 83. ) . 

Dell' ottalmia catarrale ^ vajolosay 

reumatica cc. 

ZZI. ’V ottalmia catarrale è quella, che è 
prodotta dalla suppressione della traspirazione, 
massime pel freddo maturino; dura, come V in- 
freddare^ col quale suol essere congiunta, per 
alcuni giorni, passati i quali, e fatta la cozio- 
ne della materia catarrale , mettesi a colare dagli 
occhi un umor puriforme, e allora l’ ottalmia 
presto guarisce da se. Non esige conseguente¬ 
mente altra cura interna, che quella deli’ i«- 

fred- 


esterna. 
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fnddore . Sugli occhi si applicheranno collirj 
fatti col latte ^ nel quale siasi fatto cuocere un 
po’ di laferano. Abbiam già detto (i82) , che 
qualche volta quest’ ottalmìa è simpatica^ o piut¬ 
tosto sintomatica y cioè un effetto dello stesso 
infreddore per la comunicazione, che la mem¬ 
brana pituitaria ha colla congiuntiva^ c ì nervi degli 

occhi cogli olfattori. L’Offmanno in una sua 
Dissertazione de pracipuis oculorum morbìs narra 
di una donna , cui sopravveniva un’ ottalmìa , 
ogniqualvolta appoggiava il capo contro una mu¬ 
raglia um.ida . 

223. Alcune settimane dopo l’essiccazione 
delle pustule del vajuolo^ quando l’ammalato 
non è stato sufficientemente purgato , o si è 
troppo presto esposto all’aria fredda, suol es¬ 
sere sorpreso da un’ ottalmìa umida acre , e per¬ 
tinace , che dura qualche volta degli anni intieri, 
e produce non di rado macchie, ulcere, osta- 
filomi alla cornea. Per curarla è d’uopo purgar 
più volte l’ammalato, somministrargli rlmtdj 
antimoniali^ e mercuriali^ fargli prendere i 
gni domestici , aprirgli qualche cauterio ec. La 

cura esterna dee variare secondo lo stato dell’ 
ottalmìa. 


^14. I gottosi , e quelli, che sono soggetti 
alle sciatiche^ ed ai reumatismi y soffrono anche 
di tanto in tanto delle ottalmìe , che sono ac¬ 
compagnate da poco rossore , ma da un dolore 
intenso, c da uno scolo abbondante di lacrime 
acri. Convengono in questi casi i purganti an^ 
tiflogistici , i leggieri diaforetici , e i vescicanti. 
L occhio infiammato non può soffrire pel do¬ 
lore 1’ applicazione di alcun collirio : basterà di¬ 
fenderlo dalla luce, e dalle altre ingiurie esterne. 

2x5. Anche per 1’ onanismo s’ infiammano 
sovente gii occhi, la qual ottalmìa guarisce , 
cessata la causa , e dando internamente rimedj 
BeRTR, TOM, X, MAL, DEGÙ OCCHI O 
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corroboranti , come la chlnachìna , i calibeati , 
la polvere di valeriana. Gli occhi si laveranno 
coir acqua fresca , o colla vtgetominerale : i ba¬ 
gni freddi universali sono pure molto giovevoli. 

126. Havyi una spezie di ottalmla , che di¬ 
cesi angolare., perchè occupa solamente l’uno, 
o 1’ altro angolo dell’ occhio, e il più delle volte 
r interno , lasciate intatte le altre parti. In quest* 
ottalmla havvi dolore, tumore, rossore , e pru¬ 
rito all’ angolo dell’ occhio , qualche volta anche 
cisposità , o lo scolo di una materia purulenta: 
per lo più ella è un sintoma dell’ anchllope , 
dell’ egilope , dell’ infiammazione , o di altro vi¬ 
zio della caruncola , o gianduia lagrimale ; ep- 
perciò ci riserbiamo di parlarne, allorché trat¬ 
teremo di queste malattie. 

227. Infine sons'i ottalmie epidemiche ^ le quali 
compaiono principalmente nell’ autunno , già state 
osservate da IppocRATE (a) , dall’ Huxham 
(b) , dall’ Offmanno (c) , e da molti altri : 
nascono o per una costituzione dell’ aria umida , 
e fredda, o troppo secca, che arresta la traspi¬ 
razione , o dalla bile corrotta nelle prime stra¬ 
de. Si curano conseguentemente o come le ca¬ 
tarrali (222), o come le febbri gastriche {fi ). 

Della Chemosi. 

118. Qualunque però sia la causa esterna, o 
interna dell’ ottalmla , e da qualunque ^cacochi- 


S (a) Nella sezione terza de’ suoi aforismi aforisma 
jecondo. 

(b) Nelle tue Opere Medico-fisiche. 

(c) Vedasi la già citata sua Dissertazione de praci- 

puìs oculorum merbìs. 

{d) Neir/Zi^torw morborum Vratislaviensium pag. 237. 
sonvi molte osservazioni di oftalmie epidemico - biliose 
accadute nell’autunno. 
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mia sia essa mantenuta, può l’infiammazione 
degli occhi , sia per la violenza della stessa causa 
primitiva, sia per altre cause accidentali, dive¬ 
nir cosi grave, e così veemente, che tutta la 
(ongiuniiva sì quella delle palptbrt , che quella 
dell’occAzo si faccia rossa come una scarlata, e 
tanto tumida , che s’innalzi sopra la cornea^ e 
vi faccia un cerchio elevato d’attorrio, cosicché 
essa cornea trovisi come sepolta in una profonda 
fossa. Quando Vottalmìa è pervenuta a questo 
sommo grado ( e sonvi ottalmìe , che vi per¬ 
vengono in pochissimo tempo ), dicesi chemosi^ 
dalla parola greca cheme^ che è una spezie di 
ostrica sempre aperta , rappresentante una cio¬ 
tola , perchè , come si è detto , la cornea nella 
chtmosi trovasi come sepolta nei fondo di una 
ciotola {d ). 

219. La chtmosi è sempre un morbo acuto ^ 
accompagnato da gravissima infiammaiiont , da Suoi sinto- 
acerbo dolore, forte calore, e pulsazione degli mi .e pro¬ 
occhi , che si estendono alla testa, e principal- 
mente dXìi sopracciglia, ì\\q tempia^ e alla nuca, 
da pertinaci vigilie , da febbre ardente , da sete , 
e qualche volta dal delirio', la cornea è torbi¬ 
da , e rossa con vasi pieni zeppi di sangue, che 
prima non si vedevano, il malato non può 
soffrire in nessun modo la luce, le palpebre 
no rovesciate, e sempre aperte , nascoste dalla 
congiuntiva y che sporge in fuori, e più non le 
lascia vedere, quasi più non vi fossero. Egli è 
raro, che la chtmosi perfettamente si risolva , 
frequentissimamente termina ’ in suppurazione , 
per mezzo della quale o si fanno profondi ascessi 
nell' orbita , o si rompe , e si vuota il globo , 



(«) Vedasi Paolo Egineta de re medicalih. 3. cap. ai. 
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o almeno almeno ne accadono ulcere j o wac^ 
chic alla cornea^ funghitila ^ e persino la 
lacrimale^ e V cctropio ^ se pure la febbri^ il 
delirio^ e rinfiammazione perseverando, lima- 
lato non muore o dello sfacelo dell’ occhio , o 
della infiammazione propagatasi alle meningi^ 
ijo. Per prevenire sì gravi accidenti, deonsi 
con somma sollecitudine somministrare interna¬ 
mente, e applicare esteriormente i più potenti 
antiflogìstici , e risolventi. Perciò facciansi ripe¬ 
tute cavate di sangue dal braccio , dal piede , 
e dalle jugulari: applichinsi sei, od otto san¬ 
guisughe agli angoli degli occhi, nè si tralasci, 
se queste operazioni non bastano , f arteriotomia 
della temporale (iz) : diasi per la prima volta un 
forte purgante , e ne’ giorni seguenti si ripetano 
purganti eccoproitìci : mettasi un vescicante alla 
nuca, o tra le spalle, o dietro le orecchie, 
facciansi pediluvj caldi ; beva il malato decotti 
atumperanti ^ c subacidi ^ come sarebbe V acqua 
imperiale y le limonate^ il decotto di acetosa col 
nitro , e simili, e la sera emulsioni refrigeranti 
fatte coi semi freddi , col nitro , e col sciropo 
di diacodio, Facciansi sull’occhio bagni coll’tfc- 
qua vegeto-minerale , o vi si applichi il cataplas¬ 
ma fatto colla polpa di pomi, o coi semi di 


(a) U arteriotomia, cioè il taglio d^ìV arteria tempo^ 
rale facciasi sempre dallo stesso lato dell* occhio ma¬ 
lato 5 e taglisi per tutto il suo diametro 1’ arteria, 
sicché ne sia tolta affatto la continuità; che in que¬ 
sta maniera piu non potendo mandar sangue all’ oc¬ 
chio , r infiammazione vedesi in pochissimo tempo 
diminuire. Se non si ha avuta questa cautela, e l’ar¬ 
teria sia stata solamente incisa, come s’incide la ve¬ 
na , i sintomi, che mentfe zampillava il sangue dall* 
arteria, eransi evidentissiniamente, e quasi instanta- 
neamente aitarati, ritornano più gravi di prima a ar¬ 
restato che n’è il sangue. 
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^ * I. ■ ^ * * 1 /* ^ Incomincia a 

risolversi, facciansi le fomenra con acqua , nella 

quale siasi sciolto <iW , ^uccaro di Saturno , 

vctriuolo bianco . ^ 

231- Se malgrado tutti questi rimedi l’infiam- 

inazione non cede , anzi la congiuntiva sempre 
pui SI fa tumida con un colore già tendente al 
livido , e con dolori lancinanti nel fondo del 
giobo-, la qual cosa indica, che Vottalmia si è 
propagata allo stesso globo , e di esterna si è 
anco hiu interna, e che deesi temere o la w/z- 
crena, o la suppurazione, e quindi la perdita 
di esso globo , non bisogna più tardare a fare 

scarificazioni in lungo, e in traverso 
alla congiuntiva colla lancetta , o collo scarifi^ 
catojo, ripetendole o tutti i giorni, o un gior- 

° consuntiva si 

abbassi, I dolori sieno mitigati, e il pericolo 

eja cancrena, o della suppurafione passato. 
IN esce la prima volta un sangue spesso, e te¬ 
nace , che tosto si coagula sulla stessa congìun^ 
uva-, è duopo scioglierlo, e nettarne l’occhio 
con fomenti continuati di semplice acqua tiepi- 
da, applicando nella notte il cataplasma di L 
mo , ed acciocché le palpebre cosi cruentate tra 
di se non SI conglutinino, si metteranno tra di 
esse , e il globo dei semi di ormino , i quali 
essendo minuti, e molto lise), si oppongono a 
^el conglutmamento, senza irritare le parti. 
Quelle scarificazioni si ripeteranno , finché dimi¬ 
nuita la tumidezza della congiuntiva, e cessati 
1 più forti sintomi àtW infiammazione, vedasi 
uscire, in vece di un sangue puro, una sem¬ 
plice sierosità sanguigna. 

. ^32- Se quantunque i maggiori sintomi dell’ 
intiammazione siano cessati , pur la congiuntiva 

C /I n /Vtf à * * un inzuppamento 

siiroso , allora è il caso , invece di 

O 3 
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seguitare quelle scarificazioni colla lancetta ^ « 
collo scarificato)0 (131)» di portar via, c per 
così dire tosare essa congiuntiva colle forbici 
incurvate sul loro dorso y come si è insegnato 
nel Trattato delle malattie veneree all’ articolo 
dell’ ottalmia gonorroica , oppure di fare dette 
scarificarfioni con un fascetto di spighe di segala. 

233. Gian Tommaso WoOLHOUSE famosissi¬ 
mo Oculista Inglese, il quale però esule dalla 
sua patria visse al principio di questo secolo in 
Francia , è l’inventore di quello scarificatojo 
fatto colle spighe di segala (a). Ippocrate nel 
suo libricciuolo de visione ( se pur questo libro 
è dell’ Ippocrate Coo) fa menzione di una 
certa operazione da farsi alle palpebre y ch’egli 
chiama xusis y che vuol dire raschiatura, la 
qual raschiatura, secondo l’interpretazione del 
WOOLHOUSE, che era intelligentissimo della 
lingua greca (^), si faceva da Ippocrate con 
una spezie di cardo spinoso chiamato atraetylis. 
Ippocrate consiglia di radere, o piuttosto di 
scarificare le palpebre con questo cardo, avvi¬ 
luppatone prima il gambo con lana, per non 
pungersi le dita, di scarificare, diciamo, finché 
invece di sangue puro non ne esca più , che 
una sanie cruenta , e acquosa : innoltre avverte 
di non offèndere la corona deW occhio , di ab¬ 
bruciare , dopo fatta la raschiatura, le parti 



(a) Il Mauchart nella prefazione della sua Dis¬ 
sertazione de ophthalmoxysi dà una succinta storia deUa 
vita del Woolhouse . 

(i) Nelle Efemeridi de’Curiosi della Natura Centu¬ 
ria V., e nell’Appendice della Centuria VI. pag. 134. 
anno 1717. Vedansi pure l’accennata Dissertazione 
del Mauchart cap. 1. 6. i. a. 3., e 4., e quella 
sullo stesso argomento tìel Platnero intitolata De 
scarificafione oculorum pag. 48. j 6 segutnti. 
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scarificate, raccomandando nell’abbruciarle di 

non offendere i tarsi . 

134. Cornelio Celso poi dice (a) , che qui¬ 
dam crassas , durasque palpcbras et fieulnto fo- 
Ho , et asperato specillo , et interdum scalpello 
erodunt , versasque quotidie medicamentis suffri- 

cant. Anche Paolo Egineta parla della ras¬ 
chiatura delle palpebre , e dà il nome di blefa* 
roxistro, quasi dicesse raschiato}0 delle palpebre j 
allo strumento di cui si serviva ; le raschiava 
pure o colla pietra pomice , o coW osso di sepia, 
O colle foglie di fico (fi^ . 

13Ì. Rhasis nel trattato III. lib. 2. del suo 
Continente vuole, che le palpebre attaccate da 
tracoma si esulcerino con uno stromento chia¬ 
mato Rosa per qualche somiglianza, che ha 
eolia foglia circolare della rosa, e consiglia di 
scarificare , finché sia tolta 1’ asprezza . Marco 
Aurelio Severino (c) pensa, che la Rosa di 
Rhasis sia lo stesso strumento, di cui parla 
Arnoldo da Villanova sotto il nome di cal¬ 
vo ^ del quale allora si servivano comunemente 
i Cerusici per radere l’ unghiella dell’ occhio , e 
ne dà uu’ oscura figura , e descrizione , soggiun¬ 
gendo , che probabilmente era lo stesso stro¬ 
mento , che il blefaroxìstro degli Antichi. Il 
Mauchart è d’avviso ((f) , che lo stromento 
tanto di Rhasis , che di Arnoldo abbia una 
testa circolare di ferro , concava internamente , 
convessa, e liscia esternamente, e che la cavità 
ne sia guernita di diverse spine di qualche car- 
‘ do disposte regolarmente in circolo, e sporte 


(a) De Medicina lib. Vi. cap. VI. n. 26. 

{b) De re Medica lib. III. cap. 22., che tratta de 
\raQhomate . 

(0 efficaci Medicina parte II, cap, 107, 

(*/) De ophthalmoxysi cap. i. §, V. 
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colle loro punte oltre la circonferenza del cir¬ 
colo; pensa, che a quella testa sia attaccato 
un manico rotondo di legno per poterlo abbran-i 
care, quando se ne vuol far uso. IIPlatnero' 
nell’ accennata sua dissertazione de scarìficatìont ' 
ocul»rum alla lettera F. dà la figura di uno stro- ' 
mento tutto armato di punte, eh’ egli crede il 
BUfaroxìstro di EginetA. Questa figura è stata 
da noi copiata nella nostra prima tavola fig.V. 

136'. Ma le accennate figure, e descrizioni 
del BUfaroxìstro non sono fondate , che su sem¬ 
plici incerte conghietture ; quindi è , che ,il lo¬ 
dato AVoolhouse sempre si vantò e ne’ luo¬ 
ghi citati dell’ Efemeridi de’ Curiosi della Na¬ 
tura, e nel suo Catalogne £ìnstrumtns pour les 
opérations des ytux (yC) , e nelle sue disserta^ 
tions savantes , et crìtiquts sur la cataracte , et 
glaucome de plusìeurs modernes di sapere esso 
solo la vera composizione di quello stromento ; 
sempre però ne fece un segreto. E’ vero , che 
ne accenna diverse spezie; la prima delle quali 
è un piccolo cucchiai# d’accia’jo, la cui super- 
fizie convessa è armata dì diverse punte quasi 
come una lima (vedasi la figura quinta della nostra 
prima tavola') . La seconda è composta di due 
lamine piane pur d’acciajo, o di argento, ter- 
minantesi l’inferiore in una spezie di manico , 
e pertugiata di molti fiori, ne’ quali passano al¬ 
trettanti piccoli spilli. La terza è una lancetta 
nascosta, che si può far uscire per lo stesso 
meccanismo del fefringotomo . La quarta infine 
è fatta di tre punte d’acciajo, che escono dalla 
loro vagina per Io stesso meccanismo. Vedase¬ 
ne la figura nella nostra 1, tavola fig. VI» Vll.y 



(a) Stampato a Parigi nel 1696. in 8. 
(è) A Franefort 1717. in 8. 


I 


ESTERNA, 217 

ed Vili, Questoultimo stromento serviva piuttosto 

a scarificare le narici , che le palpebre. Tutti que¬ 
sti siromenti però sono pericolosi in una parte 
così delicata, e sensibile qual è l’ occhio ; me¬ 
glio è, quando è d’uopo scarificare la conglun~ 
iiva divenuta dura y e callosa, come qualche 
volta accade nelle ottalmìe croniche , di scarifi¬ 
carla colla lancetta ordinaria. Ma niuno di que¬ 
sti stromenti può credersi il Blefaroxisiro d’ 1 p- 
POCRATE, da che, come si è veduto (2.33), 
quello era composto di materie vegetabili, e lo 
stesso WoOLHOUSE ne’luoghi citati, e a’suoi 
scolari sempre si era lasciato intendere, che il 
suo blefaroxisiro era anche fatto con un vege¬ 
tabile . 

137. Gioanni Enrico Hampe in una sua dis¬ 
sertazione de scarificatione oculorum Hìppocrati- 
ca (fl) sembrava prometterci la vera composi¬ 
zione, e descrizione Blefaroxisiro 00- 
LHOUSE ; ma sul più bello ci lasciò al bujo, 
quantunque negli Atti medici di Berlino voi. IV. 
cap. VI. pag. 107. anno 1719. si confermasse 
a chiare note, quanto già aveva accennato il 
"W OOLHOUSE , che il suo stromento era fatto di un 
vegetabile spinoso. Elia Camerario nelle sue 
miscellanea theses medico-chirurgica pubblicate 
l’anno 1714. alla tesi VI. pag. xo., e 21. è 
sfato il primo a sospettare, che il Blefaroxisiro 
del WOOLHOUSE fosse fatto colle reste di se¬ 
go-la y o con quelle di insieme raccolte,*e 
collegate in un mazzetto. Il Mauchart final¬ 
mente nel cap. II. VII. della sua tante volte 
citata dissertazione de ophthalmoxysi ci diede la 
tanto desiderata composizione di quello stro¬ 
mento , eh’ egli chiama xistro-ottalmito del 



(a) Stampata a Duisbourg sul Reno nel 1721. in 4. 
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WOOLHOUSE, il quale si fa colle glume, Jiort 
già colle reste delle spighe di segala , come molti 
hanno scritto, e noi pure alla nota (<z) del n. 41,' 
del Trattato delle malattìe veneree . 

Z38. Le glume della segala sono in numero 
di quattro, due delle quali, che contengono 
due fiori, e che ne formano il calice comune , 
sono due piccole pelliccile opposte 1’ una all’ al¬ 
tra , lineari, e finienti in una resta : le altre due, 
che sono proprie a ciaschedun fiore , e che ne 
formano la corolla , sono due valvulette, una 
esterna ventrata più rigida, e l’altra interna 
piana , e lanceolata . Le glume esterne calieine 
sono più larghe , più dure, e più rigide di quelle 
della corolla , e nella parte mezzana del loro 
dorso sono armate di diversi denti acuti, che 
guardano insù, e che dalla parte inferiore della 
gluma si prolungano sino alla sua estremità su* 
periore, la quale, come si è detto, finisce in 
una resta armata anch’ essa d’ogni intorno di 

moltissime piccole spine . 

139. Per fare adunque lo xistro-ottalmlco si 

prendono dieci, dodici, quindici, venti , o an¬ 
che più glume calieine di spighe di segala ^ sce¬ 
gliendo quelle , che sono più vegete , e lussu¬ 
riose , venute in un campo pingue , e ben leta¬ 
minato, che già siano mature , non troppo secche 
però, intere, nè state battute sull’aja; si dee 
preferire la segala invernale alla mar\uola . Si 
dispongono quelle glume in modo , che le reste 
siano tutte raccolte in un fascetto, per poterle 
poi legare insieme con un filo di lino, o di 
seta un po’ forte , ed incerato, avvolgendolo 
diverse volte attorno delle medesime, acciocché 
quel gambo possa poi servire di ^ manico allo 
stromento. Questo manico debb’ essere lungo 
mezzo pollice circa, e tanto spesso, che si 

possa abbrancare, e maneggiare facilmente, Le 
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glume si dispongono in modo in circolo, che 
il loro dorso, e i loro angoli dentati, e spinosi 
siano d’ogni intorno volti in fuori, onde pos- 
sansi-neU’ operare infigere colle loro punte nella 
parte malata ; si mozza colle forbici una parte 
della estremità superiore di dette glume , affin¬ 
chè tutte sporgano ugualmente, e facciano come 
una scopetta ; si mozza pure l’estremità delle 
r«j«,-che si avanzano oltre la circonvoluzione 
del refe. Lo xìstw così fabbricato si tiene, per 
servircene all’ uopo, in un luogo temperato, non 
umido , nè troppo secco , nè si può conservare 
più d’ un anno ; se è più vecchio, o le glume 
troppo si seccano, e nell’adoperarle le loro 
punte si rompono, e restano infìsse nella con- 
giuntiva f o nelle tuniche medesime del globo ^ 
se poi si sono tenute in un luogo umido, di¬ 
vengono molli, e nell’ operar si piegano, nè 
penetrano. Non servono che una sola vol¬ 
ta , perchè nell’ adoperarle restano mozze, 
nè più pungono, ancorché la scarificazione do¬ 
vesse essere minore . Le reste, quantunque esse 
pure siano spinose, pungono meno delle glume , 
e sono meno resistenti, onde non servono per 
xistro , come non serve 1’ or^o , e ancor meno 
la vena , che è inerme, comecché sia proposta 
dal Saint Yves (a). Il Mauchart \b) vor¬ 
rebbe , che alle glume dì segala si sostituisse per 
fare lo xistro , il gambo della coda cavallina 
maggiore, che è tutto aspro per moltissimi derfti 
obliquamente inclinati insù, e del quale già si 
fa uso per pulire il ferro, il legno, lo stagno, 
e sopra tutto i vasi da cucina. 

240. L’operazione, che si fa col descritto 
stromento, pel cui mezzo si scarificano le tu- 



(d) Partie II. chap. VI, 
(^) Loca citato ly. 
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mlde, ed infiammate parti dell’occhio, e se né 
estrae il sangue, o T acqua, onde sono inzup* 
paté, dicesi dallo stesso Mauch4RT oftalmo- 
xìsi (a) , quasi si dicesse raschiatura dell’ occhiai 
Le parti, su cui si può praticare , sono non 
solamente la congiuntiva si palptbralt , che ocu¬ 
lare y ma qualche volta ancora la cornea mede¬ 
sima , la gianduia , e caruncola lagrimali. L® 
malattie, che possonla richiedere, sono oltre 
V ottalmia sì esterna , che interna y i psìdracj 
(275), V unghiella (559), le jlitten» della con- 
giuntiva y o della cornea (^ibidem ), le loro va¬ 
rici (245), V ectropio (126), la miltosi, il 
tracoma (75), V encantide (306), la peribrosi 
(314),'e finalmente quando i condotti ìgrottal- 
mici della gianduia lacrimale sono ostrutti, o 

rilassati. Il Mauchart la praticò pure con 

felice successo in una fistola del perineo , 

341. Per iscarificare T occhio colle spighe di 
segala y si fa stare il malato assiso, o ciò, che 
è meglio, si fa coricare supino nel letto col 
capo alquanto inclinato indietro, e perchè l’ope¬ 
razione è dolorosa, si fanno tenere da due as» 
sistenti la testa, e le mani ; la luce, sia natu¬ 
rale , o artifiziale, non sia troppo forte , e venga 
dal lato dell’occhio infermo. L’operatore inco¬ 
mincia a raccomandare all’ ammalato di chiudere 
le palpebre , oppure le approssima, e le chiude 
egli stesso, poi col pollice della mano sinistra 
abbassa la palpebra inferiore , e coll’ indice in¬ 
nalza la superiore y facendole per cosi dire rove¬ 
sciare in fuori, e mantenendole così rovesciate ; 
prende allora lo xistro coll’indice, e col pol¬ 
lice della mano destra, e con esso raschia la 



(à) Loco citata cap. III. §. XI. 
(i] Loco citato §. XVIII. 
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superficie interna di esse palpebre, e la con¬ 
giuntiva oculare , menandolo dall’ angolo esterno 
deir occhio verso l’interno , e successivamente 
d’alto in basso, e facendolo girare tra le dita 
per potere scarificare con quella parte dello xìstro, 
che non ha ancora servito . Avvertasi di non 
arrivare sino ai tarsi per non offendere le ghian¬ 
dole mtihomiane , e di non toccare la cornea 
lucida, se è sana. 11 giorno seguente si ripete 
la medésima operazione , anzi qualche volta è 
bene di farla due volte al giorno, e così si 
continuerà, fincìiè , secondo I’ avvertimento d’ 
Ippocrate (133), in vece di puro sangue ne 
scoli un siero sanguigno. Fatta 1 ’ operazione , 
ne’ primi giorni si faranno fomenti all’ occhio 
con semplice acqua tiepida , o al più si farà in 
essa infondere dell’iso/>o; nella notte si appli¬ 
cherà sull’ occhio il cataplasma di polpa di pomi. 
Quando poi la maggior tumidezza siasi abbas¬ 
sata , e già siasi stabilita un’ abbondante suppu¬ 
razione, se vi rimangono alcuni siti tumidi, e 
rossi, si toccheranno colla pietra infernale. Che 
se si dee scarificare la cornea, o la caruncola 
lagrìmale, bisogna tenere collo specchio dell’ 
occhio aperte le palpebre, e il globo fermo ; 
sulla cornea le scarificazioni deonsi fare più leg¬ 
germente , che sulle palpebre ; abbiasi la stessa 
cautela, quando si scarifichino i condotti igrot- 
talmìci, per non lacerargli affatto, e rendere 
così perpetua la lagrimazione . Accade non di 
rado , che alcune punte delle glume rottesi siano 
restate infisse nelle parti scarificate, le quali ne 
sono molto irritate ; facciansi continui fomenti 
calmanti per farle uscire , e togliere quell’ irrita¬ 
zione . Chi desidera di essere meglio informato 
di tutte le precauzioni da aversi nel fare 1’ of~ 
talmoxisì , e delle malattie, per le quali può 
essere utile , legga l’ accennata dissertazione de 
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scuri fanone oculorum del PlatnerO , e la sua 
prolusione de chirurgia ocularia , pubblicata 1’ an- 
nò 173Ì. , che trovasi a pag. 49. del tom. II. 
de’ suoi opuscoli. Nelle figure IX., e X. della 
nostra prima tavola sono rappresentati nella IX. 
una gluma di segala colla sua resta , e nella X. 
lo xisiro-ottalmico del WOOLHOUSE , fatto con 
un fascetto di dette glume^ le quali figure sonosi 
copiate dalla tavola delle figure, che il lodato 
Platnero ha messo alla fine della sua disser¬ 
tazione de scarifatione oculorum . 

De' dolori dell' occhio 

S- n- 

141. La malattia chiamata dagli antichi oftal- 
moponia nominasi dal Plenck oftalmodìnia (a), 
ed è un forte dolore deW occhio ^ senza che siavi 
gran rossore, o altra apparenza d’i/zj?d/n/n<z{/one. 

243. Variamente ne’ diversi casi si fa sentire 
questo dolore: qualche volta egli è pruriginoso, 
altre volte ardente, ora egli è accompagnato da 
un certo senso di peso aggravante, ora pare, 
che tra l'occhio^ e le palpebre sianvi delle mi¬ 
nute sabbie, talvolta sembra, che il globo sia 
spinto fuori dell’ orbita. Le cagioni, che il pos¬ 
sono produrre, sono o una flussione reumatica 
trasportatasi sugli occhi , o lo spasmo de’ loro 
muscoli, come accade non di rado nelle persone 
isteriche , ed ipocondriache , e qualche volta dopo 
un lungo pianto. Qualche volta 1 ’ oftalmodinia 
è un sintoma dell’ ottalmia interna , o dell’ idrot- 



'(a) DoSrìna. de morbis oculorum pag. 83. da oftalmos 
occhio, e odune dolore, come oftalmoponia deriva da 
oftalmos y e da ponos dolore. 
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'talmla ; si è pure osservata periodica , che si 
^ifestava soltanto coi parossismi delle febbri 
intermittenti y i quali ’ cessati, cessava pure il 
dolore dell’orcA/o, anzi talvolta compariva o 
un giorno sì, e l’altro no, oppure ogni due 
giorni, o medesimamente tutti i giorni senza 
il parossismo della febbre y quasi fosse vm'oftal- ' 
modinia ternana semplice , ternana doppia , o 
quartana . Le cause esterne dell’ oftalmodinia 
sono per lo più corpi estranei entrati nell’ oc¬ 
chio, o colpi. La sede di questi varj dolori 
ora è nelle sole parti esterne dell’ occhio, ora 
viene dal profondo dell’ orbita y o del globo , 

244, L oftalmodinia reumatica , che si ma¬ 
nifesta con poco, o nessun rossore della con- Suoi segni; 
giuntìvay ma con dolore intenso, richiede la * *'*'^** 
medesima cura , che abbiamo insegnata per 
V ottalmia reumatica (223). La spasmodica y 
che si distingue dal dolore aggravativo del globo 
dell’acfAio, e dalla sua immobilità, o moto in 
diverse parti, si curerà cogli stessi rimedj, che 
abbiamo^ prescritti per lo spasmo delle palpebre , 
cioè coi nervini , e antipasmodici . Quel¬ 
la, che è un sintoma ottalmia interna y e 
che si conosce per un certo particolar dolore, 
e sensazione, ^uasi che il globo fosse espresso 
fuori àt\!C orbita y si cura, come s’insegnerà all* 
articolo dell’ ottalmia interna , così dicasi 
dell’ oftalmodinia prodotta dall’ idrottalmia , 

La periodica vuole gli stessi rimedj, che le v 
febbri intermittenti. Inseveremo qui appresso, 

come SI debbano far uscire dall’occhio i corpi 
estranei, ^ 
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Dtllt varici della congiuntiva , 

§. HI.* 

14$. Tra le malattie, che Y ottalmia esterna ^ 
quanto poco lunga, e grave ella sia stata, suol 
lasciare alla faccia interna delle palpebre , sulla 
congiuntiva del globo ^ e persino su quella di 
lei tenuissima porzione, che si estende sulla 
cornea lucida, sono molto comuni le varici, 
cioè la dilatazione delle vene sanguigne, che 
per essa scorrono, la qual dilatazione dipende 
dalla debolezza, e lassità di questa membrana, 
e delle tuniche delle sue vene, debolezza, e 
lassità, che sono una conseguenza della loro 
troppa pienezza , e del travasamento del sangue 
nella cellulosa, che facevano la causa prossima 
dell’ ottalmia (145) . Le varici della congiuntiva 
chiamansi dai Greci cìrsofialmia , e dal Plenck 
{a) varicosità della congiuntiva. Il WoOLHOUSE 

secondo la testimonianza del Mauchart (^) , 
dava il nome di venosità ai vasi sanguigni tur¬ 
gidi , e varicosi , che quasi nuovi soglionsi ma¬ 
nifestare sulla cornea nella chemosi (129), e 
r\t\Y unghiella (275), e rimanervi anche dopo 
la guarigione di queste malattie: quei vasi pe¬ 
netrano qualche volta profondamente tra le la¬ 
mine di essa cornea , e di pellucida la rendono 
più, o meno rossa, ed opaca . Se poi havvi 
una varice più grossa delle altre, che si vede 
crescere evidentemente tutti i giorni, producendo 
un molestissimo prurito , e persino la lacrima- 
zione, il morbo è stato detto Sevola da CO¬ 
STANTINO Africano (c). 


(a) Loco citato pag. 8^. 

(b) De ophthalmoxysi §. XI. Vedarisi pure i luoghi 
sopra citati peli’ Efemeridi de’ Curiosi della Natura. 

(f) Presso il Mauchart ibidem §. XU. 
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146'. La debolezza della congiuntiva , e de’ 
vasi, che per essa scorrono, e conseguentemente 
le varici, che ne sono l’effetto, quando non 
siano molto antiche, nè giunte per così dire 
all’ atonia , si possono ancora guarire coi collirj 
tonici, ed essiccanti, .quali sono il vetriuolo bian¬ 
co , la pietra divina , e lo truccato di Saturno 
disciolti in piccola dose acqua di ruta, di 
celidonia , o di piantaggine . Il vino emetico me¬ 
scolato con alcuna delle dette acque, oppure 
una pomata fatta coi butiro insulso, e co^li stessi 
ingredienti porfirii^^ati produrranno lo stesso ef¬ 
fetto ; nè minore attività si è provata da una 
leggiere dissoluzione, della pietra infernale, o 
della pietra caustica nell’ acqua comune . 

247. Ma se questi topici non fossero suffi¬ 
cienti , egli è indispensabile o di scarificare la 
congiuntiva, o di portar via in un colla cellu¬ 
losa inzuppata di sangue una parte di que’ vasi 
eccessivamente dilatati. Questa operazione si 
può fare o colle forbici da cateratta, o colio 
scalpello , sollevando per mezzo di un uncino , 
o di un refe la tumida , e rilassata congiuntiva , 
come si è inse.gnato all’ articolo dell’ ottalmia 
gonorroica: la tosatura, o il taglio, di quella 
membrana si farà a destra , ed a sinistra, insù, 
ed in giù , finché la maggior parte de’ vasi di¬ 
latati , e della congiuntiva viziata siano o por¬ 
tati via, o distrutti; ne’ giorni seguenti si ripe¬ 
terà l’operazione, se nuovi vasi varicosi, e. 
nuova turgidezza della c.oagiuntiva si osservano. 

248. Portata via la cellulosa della congiuntiva 
coi suddetti vasi, o almeno tagliati che siano, 
si lascia per qualche tempo l’occhio Inquiete, 
coperto con un pezzo di panno lino morbido, 
bagnato in un collirio fatto col bianco d'uovo 
sbattuto nell’ acqua di sperma di rane , e tosto 
che saranno cessati il dolore , e 1’ infiammarlo- 

BeRTR. TOM. X. MAL. DEGLI OCCHI P 
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nCf a. questo collirio se ne surrogherà u n altro 
fatto col miele rosato disciolto a un peso di urt 
ottavo in due oncie d’acqua destillata di fiori 
di sambuco. Per lo più con quella operazione 
(247) t e coll* uso di questi rimedj la congiun¬ 
tiva ritorna al naturale suo stato , e le varici 
svaniscono. 

249. Che se non vi ha rilassamento , nè in¬ 
zuppamento della congiuntiva , e le varici non 
trovansi alla faccia interna delle palpebre^ ma 
sulla congiuntiva oculare , e sono esse o solita¬ 
rie , come nella Sevola di Costantino Afri¬ 
cano (24)') t e sovente quando la varicosità della 
congiuntiva è complicata coll’ unghiella , o se 
sonvi diversi vasi varicosi distinti, che dalla 
congiuntiva dell’ occhio propagansi sulla cornea 
lucida ^ come accade nella venosiià del Woo- 
LHOUSE , o se havvi un plesso vascolare vari¬ 
coso ^ che dall’angolo interno dell’occhio por¬ 
tasi , e stendesi su tutta la consuntiva , facen¬ 
dola gonfiare, e producendo tensioni, dolori 
lancinanti, lagrimazione, ed offuscamento della 
vista , come qualche volta si osserva nell’ «n- 
ghidla sanguigna f allora si deve praticare l’ope¬ 
razione chiamata dal MauchaRT fiebofialmoto- 
mia (a) . cioè cavata di sangue dall* occhio, 
che si fa con sollevare po poco per mezzo di 
nn ago curvo , appianato , e non tagliente ai 
lati il vase varicoso^ per poscia tagliarlo in tutta 
la sua spessezza o colle cesoie , o con una pic¬ 
cola lancetta : se ve n’ è più d’uno , si solleva¬ 
no ^ e si tagliano tutti insieme, se sono vicini, 
o l*uno dopo V altro secondo le circostanze. Si 
lascia poi colare il sangue, anzi se ne procura 
lo scolo con bagni d’ acqua tiepida , e quando 



(a) Loco citato §> XII. 
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si crede , che ne sia uscita una sufficiente quan- 
tità, tralasciati que* bagni tiepidi, il sangue si 
arresta da se . Se vi sono più vasi sanguigni in¬ 
sieme raccolti in nodi varicosi , ordinariamente 
quei semplice taglio non basta per distrurli, bi¬ 
sogna abbruciarli o con un piccolo cauterio at^ 
tuale , o colla pietra infernale. 

250. Il WooLHOUSE, che credevasi l’in¬ 
ventore deir oftalmojltbotomia , della quale in¬ 
cominciò a parlare nel catalogo de’ suoi ìnstru- 
menti , ne faceva tanto caso , che la paragonava 
al secreto, che T Hovio pretendeva di avere 
(a) , di guarire le cateratte senza operazione ; 
ella è infatti un’ operazione moltissimo efficace, 
ma ella era già stata raccomandata negli stessi 
casi da Felice Platero , e poscia da Marco 
Aurelio Severino (c) . 

251. Havvi una spezie di varice particolare, 
che si manifesta sulla sclerotica per un turno- 
retto nero, rotondo, e po’ poco appianato: la 
porzione della sclerotica ^ che lo copre, è tras¬ 
parente , e sottile, qualche volta medesimamente 
aperta, lasciando sporgere oltre il proprio li¬ 
vello quel tubercolo, il quale compresso si ab¬ 
bassa , e sparisce, e tolta la compressione ri¬ 
torna . Egli è fatto da una varice nodosa di 
qualche vase sanguigno della sottopposta coroi¬ 
dea , e contiene per lo più un sangue grumoso : 
non di rado sulla sclerotica in diverse sue parti 
vedonsi due, tre , o più di questi tumori. Que- 



(a) De eìrculari humorum 
Batavemm. 1716. 

4 I k. ^ - 


mulu in PCUL9 


del 


itavarum 1716. 

W Praxis Medica lib. de visus Iasione pag. : 
il edizione di Basilea 1609. 

(c) De efficaci Medicina pag. 55. dell’edizioni 
riancfort 1646. cap. X. intitolaro De phlebotomev 
larum §culi lunicarum» 
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sta malattia dicesi focosi da facos lenticchia, 
perchè quel tumoretto è quasi simile a una len¬ 
ticchia , da altri dicesi semplicemente nigra acuii 
macula . 

15Ì. Per guarirla, bisogna abbruciarla, ed 
aprirla o con un piccolo cauterio attuale , o 
colla pietra infernale , facendone uscire tutto il 
sangue coagulato , fomentando quindi l’occhio 
con colliri risolventi^ per opporsi alla infiamma¬ 
zione , che l’applicazione del fuoco potrebbe 
eccitare . 

DeW ecchimosi della congiuntiva 

§. IV. 

253. I Greci (<j) hanno dato il nome à'ipos- 
fagma zW ecchimosi del bianco étìV occhio ^ cioè 
al travasamento di sangue nel tessuto cellulare 
della congiuntiva oculare . La voce iposfagma 
significa propriamente il sangue di un animale 
svenato, raccolto in un vase per uso della 
cucina. 

254. Quest! ecchimosi è per lo più prodotta 
da qualche colpo ricevuto sull’ occhio, altre 
volte si fa, senzacchè siavi preceduta alcuna 
contusione per gli sforzi del vomito , o della 
tosse, o per un riso smoderato. Nel piimo 
caso l ’ecchimosi suol essere accompagnata da 
dolore, e da infiammazione, e più, o meno 
pericolosa; nel secondo caso ella è senza in¬ 
fiammazione, e senza pericolo. L’«cc/ii/noii pro¬ 
dotta da contusione qualche volta rende gonfia , 
e livida tutta , o almeno una gran parte della 

(a) Galeno lib. IV. de composltìone medicamentoTum 

secundum locos cap. Vili., Egineta lib. Jll. cap. aa. 



BELLA CONGIUNTIVA. 229 

congiuntiva , ed havvi travasamento di sangue 
nello stesso globo ^ onde il malato vede gli 
oggetti rossi ( vedasi T articolo dell’; 
sonvi anche per lo più tutti gli altri sintomi, 
che abbiamo descritti, parlando dell’ ecchimosi 
violenta delle palpebre . U altra suol ma¬ 
nifestarsi per una, o più macchie distinte livi¬ 
de, o rosse sul bianco dell’ occhio • 

15^5. Da qualunque causa sia prodotta r ec^ Cura delle 
chimosi della congiuntiva , se il travasamento menog/avi. 
non è molto grande, nè havvi grave tumore, 
o infiammazione aU’oc:A/a, e dXÌQpalpebre^ ba¬ 
sterà, per farla risolvere, fare sulPocchio fo¬ 
menti coir infusione di piante cefaliche cotte nel 
vino , quali sono quelle , che abbiamo prescritte 
per la contusione delle palpebre . Gli An¬ 
tichi molto hanno lodato per tal uopo l’Instil- 
lare nell’ occhio sangue di rondine , o di co¬ 
lombo domestico, o salvatico; nihìlcommoiìus 
est ^ dice Celso ) , quam sanguine vel co-^ 



(^i) De Medicina lib. VI. cap. VI. n. 29. Celso in 
questo luogo accenna essere una favola, che le ron¬ 
dini restituiscano ai rondonini la vista colla celidonia : 

Unde ctiam locus fabulce fa 6 Ìus est per parentes id herba 
restituì^ quod per se sanescit , Infatti Aristotile al 
VI. capo del IV. libro della generazione degli animali 
dice, esservi alcuni augelli, che fanno i figliuoli cie¬ 
chi, fra i quali sono le cornacchie , le gazze, le pas¬ 
sere, e le rondini, e però pungendosi gli occhi de' 
rondonini novellamente nati, di nuovo si risanano; 
imperocché non essendo ancora perfetti, non li cor¬ 
rompono, ma pullulano, e'di nuovo rinascono- L' 
istessa cosa ripete egli nel lib. VI. cap. V. della storia 
degli animali. La celidonia^ che vuol divQ hirundinaria^ 
ossia erba delle rondini , credesi, che sia stata così 
chiamata , come dice Dioscoride nel lib. II. cap, 171. 
della materia medicinale, perchè nasce nel tempo , che 

vengono a noi le rondini, e seccasi, quando elle si 
partono. 
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lumha ^ yd palumbì y vd hirundinìs (oculum) 
inungcrcy soggiungendo essersi questo rimedio 
messo in uso per analogia ) cioè perchè si è 
osservato , che, quuni horum ( uccelli ) acìts 
extrinsecus lasa interposho tempore in antiquum 
itatum redeaty celerrimeque hirundinìs . . . . , 
eorum ergo sanguìs nostros quoque oculos ab ex¬ 
terno casu commodìssìme tuetury hoc ordine y ut 
fit hirundinìs opiimus y dtìnde palumbiy minime 
efficax columbi & ìllì ipsi , 6* nobis , Racco¬ 
manda poi da applicarsi sull’ occhio un cataplas¬ 
ma fatto col sale ammoniaco ben pesto, e im¬ 
pastato con olio, e con farina d’orzo cotta nell’ 
acqua mulsa . 

156. Ma se il travasamento di sangue è un 
po’ grande con tumore della congiuntiva dopo 
aver fatto precedere le cavate di sangue , e tutti 
gli altri rimedj generali, che convengono per 
le ferite contuse (^Trattato delle ferite artic. IV. 
pag. 53., e seguenti), non v’è rimedio, che 
agisca così prontamente, quanto le scarificazioni 
più o meno profonde fatte a questa membrana 
o colla lancetta ordinaria, o colle spighe dì se¬ 
gala : il sangue n’ esce subito, la congiuntiva 
si abbassa, e in poco tempo ogni cosa ritorna 
allo stato di prima , continuando le accennate 
fomentafioni cefaliche y e risolventi (iii) • 

Delle pustule , delle fìttene , e delle ulcere 

della congiuntiva 

§. V. 

157. Alle ottalmiey oltre le varici già de¬ 
scritte (145., e seguenti) possono succedere 
molte altre malattie, come V ostruzione delle 
glandule situate lungo i margini delle palpebre, 
particolarmente nelle ottalmie strumost (ixS.^ 
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e 119.), allorché queste sono state medicate 
con colUrj astringenti , inoltre dopo esse ottal^ 
mie strumosCf dopo le scorbutiche (zìi), dopo 
le gonorroiche, e le veneree (115., e seguenti), 
dopo le vajolose (213), e dopo quelle, eh© 
sono prodotte dalla metastasi di un umor erpe¬ 
tico , o di altra malattia cutanea , e in generale 
nella chemosì (128) sogliono rimanere sulla co^ 
giuntiva, o sulla cornea ulcere più o meno 
larghe, e più o meno profonde, che possono 
diventare tsedenti, callose, e di difficilissima 
guarigione . 

158. Costruzione àtWtghiandole meibomìane, 
che si conosce per molti tubercoli duri occu- ««sf- 
panti la faccia interna de’ nepitelli, dal loro deù"*of' 

prurito, ©siccità, suol risolversi, quando è stata ‘ruiior.cèeX- 
prodotta dall’ abuso de’ topici astringenti, un- 
gendoli tutte le sere , prima d’ andar a letto, 
colla dissoluzione di sapone dolce fatta nell’ <zc- 
qua mucilaginosa di altea , e di giorno appli¬ 
candovi un cerotino delle gomme , riformato con 
quello delle mucìlaggini, o con un quarto di 
quello di sapone , steso sopra una fettuccia di 
taffetà, o di pelle sottile nera non più larga di 
tre linee ; nella calda stagione si applicano pur 
con vantaggio sulle palpebre le muffe delle ac¬ 
que minerali. Quando poi quella ostruzione di¬ 
pende da qualche vizio interno , come da erpeti, 
dalla rogna , o dalla tigna retrocessi, da lue 
venerea , da cacochimia strumosa ec., allora bi¬ 
sogna somministrare internamente gli specifici 
proprj per que’ vizj umorali, o richiamar all’ 
esterno que’ morbi cutanei retrocessi, come a’ 
proprj luoghi si è insegnato, se non quella 
cura topica sola non basta, anzi sogliono dette 
glandule sovente esulcerarsi, escoriarsi, e na¬ 
scere ai nepitelli delle ulcere ribelli * 
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2Ì9. Le ulcere , e le es^-oriaiioni , che suc¬ 
cedono alla infiammaiioue, e all’ ostruzione delle 
glandule meibomiane (258) dopo Y ottalmia ^ si 
cureranno cogli stessi nmedj, che abbiamo pro¬ 
posti per la psorottalmia ulcerata (81. 8^.) . 
Quelle poi, che si fanno agli stessi nepitelli, 
o in altre parti della congiuntiva dopo le ottal- 
mit gonorroiche , yajohse , erpetiche ec. , corretti 
che saranno i vlzj, onde dipendono , si cura¬ 
no, massime se sono callose , ed essedtnti , o con 
carni fungose , come per lo più lo sono , con 
toccarle colia pietra infernale^ e ripetendo la 
cauterizzazione una seconda, o anche una terza 
volta, abbisognando: abbruciate in tal modo 
le ulcerette , e distrutti il callo , e le escrescenze , 
bastano, per ridurle a cicatrice , i collirj fatti 
col balsamo vulnerario ottalmico , o colla solu¬ 
zione della pietra divina nell’ acqua di piantag¬ 
gine . 

160. Alle accennate ulcerette della congiun¬ 
tiva (259) precedono per lo più delle pustule ^ 
o delle fittene. Il MaitRE Jan (a) dà il nome di 
pustult alle vescichette, che si fanno sulla congiun^ 
tiva , piene di un umor purulento , e di flittene alle 
vescichette piene d’acqua simili alle prodotte sulle 
altre parti delia pelle dal fuoco, dall’acqua bollente, 
dai vescicanti. Le fittene ^ che sono affatto indo¬ 
lenti , e senza infiammazione, sono vere idatidi. 

161. Le pusiule si manifestano dapprincipio 
per un tubercolo infiammato rosso , e dolente j 
suppurato che è, diviene biapco nel mezzo, 
continuando ad essere rosso nella sua circonfe¬ 
renza. Le flittene sono trasparenti , meno rosse , 
e meno dolorose alla loro circonferenza delle 



(ai Partk II. chap.XV.n. 3. La stessa norwenclatura 
è adottata dal pag. 86., e 8;. 
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pustuU: la loro trasparenza, lasciando travedere 
il color delle parti, che occupano , fasi, che., 
riguardandole in prospettò, appajono del colore 
di quelle parti; cosi le flitunc.^ che succedono 
all’ ouaLmìa , sembrano rosse , perchè tale è il 
colore della congiuntiva infiammata : ma se si 
riguardano di profilo, si vede la loro trasparenza 
per l’acqua, che contengono. ottalmia an^ 
gelare (216) suol formarsi una pustula in vici¬ 
nanza del margine della cornea , che è nutrita 
da un fas'etto di vasi pieni zeppi di sangue , 

che ad essa si portano dalla caruncola lacri¬ 
male , 


262. Generalmente parlando, tanto le pustu- 
le , che le flittene della congiunt'va sogliono de¬ 
generare in ulcereue maligne^ ed esedenti. Nei 
loro cominciamento , quando sono infiammate , 
convengono i rimedj antiflogistici esterni, e in¬ 
terni proposti per ['ottalmia (t8o. 181.); pas¬ 
sata r infiammazione, bisogna aprirle colla punta 
della lancetta, per dar esito al pus, o all’ac¬ 
qua , che contengono : per aprirle , si avvolge 
il manico, e la lama della lancetta con una pic¬ 
cola fettuccia di tela sottile , lasciando nuda la 
sola punta, la quale s’infige nella vescichetta 
per dallato . Evacuata l’ acqua, o il pus , qual¬ 
che volta continuando 1’ uso de’ collirj antiflo¬ 
gistici ^ e àt\Y acqua canforata y 

o della dissoluzione della pietra divina , le 
ulcereue si seccano , e si cicatrizzano, se non 
bisognerà toccarle colla pietra infernale , come 
SI è insegnato qui sopra (259). Quel fascetto 
di vasi sanguigni, che x\^ ottalmia angolare si 
porta dalla caruncola alla pustula ^ se è varir 
coso , si reciderà., come si è insegnato a suo 
lungo . Le flittene indolenti , ossia le ida- 

eidi della congiuntiva si aprono anco nel modo 





i 


Loro prono* 

stico, ecuw 







I 







Del ctiThon^ 

cello della 

Congiuntiva, 


"DeUifiirlasi 
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134 DELLE PUSTULE , E ULCERE 
accennato colla lancetta, poi si seccano coli* 

acqua vìirìolata . 

163. L ’albuglnea , e la cornea possono essere 
attaccate, come le palpebre (36) dal carbone 
cello ^ il quale si curerà, come si è insegnato 
altrove ( 37. 38.) . Qualche volta questo car* 
boncello fa cancrenare il globo , ed è mortale , 
o almeno produce la cecità, altre volte si ma¬ 
nifesta per una sola flittena cancrenosa , la qual 
vuol essere subito scarificata, e poi abbruciata 
o col cauterio attuale , o colla pietra infernale . 

Delle pustule , flittene , ed ulcere della cornea 
si parlerà tra le malattie di questa membrana. 

Della ftìrlasì della Congiuntiva, 

$. VI. 

i(r4. Oltre i pidocchi , che abbiamo detto (8) 
nascere sovente tra i peli delle sopracciglia j e 
delle ciglia, sonosi qualche volta veduti uscire 
dei vermi dalla congiuntiva oculare , ossia dal 
bianco dell’ occKio , o essere annidati in esso , 
e persino nella cavità del globo . Alla fine del 
Trattato delle malattie deW occhio di Jacopo 
Guillemeau havvi una lettera del Le-JeunE 
Cerusico del Duca di Guisa , nella quale il Le- 
Jeune ragguaglia il Guillemeau , che qualche 
giorno prima un domestico della casa del Duca 
gli aveva dichiarato una particolar malattia dell* 
occhio, nella quale gli nascevano nel bianco 
occhio certi piccoli animali simili a piccoli 
pidocchi, o a grossi crinoni ( Trattato delle 
ulcere pag. 177. ) i quali gli cagionavano un 

insopportabile prudore, che l’obbligava a sof- 
fregarsi continuamente gli occhi, quando aveva 
nell’ occhio que’ vermi. Il LeJeune confessa 
d’aver tentato inutilmente di guarire questa ma- 
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fattia con tutti i rimedj prescritti dagli Antichi 
contro la furiasi ; perlaqualcosa quel domestico 
andò da una donna di Joinville» la quale con 
molta destrezza y c senza gran dolore estrasse 
dagli occhi que’ crìnoni con un ago d’argento, 
6* n'cusse iste (soggiunge il LeJeune ) que jc 
lis ay veu marchtr , je n’eusse peu me persua~ 
dtr , se pouvoir engendrer ielle vermine au blane 
de Toeil. Egli è stato accertato da quella donna, 
averne essa estratti diverse volte a diverse altre 
persone, senza che mai ne sia accaduto alcun 
male, e che in quella Città , e ne’ suoi con¬ 
torni molti erano soggetti a quella malattia, la 
qual cosa è stata poi verificata dallo stesso Le- 
Jeune. Nella traduzione Olandese del suddetto 
Trattato del Guillemeau fatta da Gioannì 
VerbrugGE Cerusico di Middelbourg, e pub¬ 
blicata in Amsterdam 1 ’ anno \6y8. in 8. il 
Traduttore parla pure di que’ vermini del bianco 
dell’ occhio^ come di cosa da se osservata. Que* 
vermi debbono essere spezie di gordii, come 
lo è la vena di Medina y di cui si è parlato 
nello stesso Trattato delle ulcere a pagg. 178., 
« segg., e che si guarisce coll’ estrazione, co¬ 
me quella donna estraeva i vermi del bianco 
dell’ occhio . Che poi dagli occhi possano uscire 
vermi , è già stato osservato da altri Pratici. 
Nell’ Efemeridi de’ Curiosi della Natura deca¬ 
de I. ann. ii. osserv. 24. Jeggesi , che molti 
vermini sono usciti dalle palpebre ,di un uomo, 
«enza che vi fossero ulcere (a) . Ne’ cavalli 


(a) Nella furiasi universale , come dalle altre parti 
Bel corpo, escono pure de’ vermini dagli occhi. Ve- 

^auvaGES Nosologia methodica tom. 11 . pag, 603, 
Cosi il Galtzan nella sua Dissertazione de verme 


narium^ stampata a Mrasbourg nel 1711. narra la sto¬ 
na di un uomo, sotto la cui pelle pullularono infi¬ 
niti vermini, che tutto rosicarono il corpo, e in par- 

ucqlare tutta la pinguedine dell’occhio. 
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non è cosa rara l’osservarne moltissimi tra le 
loro palpibn ^ e il bianco AiW occhio. Nel tom, 
IX. parte V. pag. ^6r. degli Opuscoli scelti di 
Milano leggesi U ragguaglio fatto alla Società 
filosofica di Filadelfia dal signor HopkinSON 
Scudiere, di un verme vivente, e guizzante 
negli umori del globo dell’occhio di un cavallo, 
il qual verme dovea essere anche un gordio. 

2Ó5. Delle caruncole^ che qualche volta cre¬ 
scono sulla congiuntiva palpebrale y e sul bianco 
àeW occhio y chiamate dai Greci col nome ge¬ 
nerale di ipanastasi , o epanastemì , il qual vo¬ 
cabolo significa escrescenza , abbiam parlato all’ 
articolo delle verruche , e dei sarcomi delle pai- 
pebre ai numeri 70. 71., e 72. 

Dei corpi estranei entrati nell' occhio. 


§. VII. 


Quali corpi 

tstreìnii pos- 

sano entra¬ 
re nell* oc¬ 
chio. 


Sintomi,che 
«e accadono 


M^zzi per 
estrarli , 
quando non 
.sono infissi 
in alcuna 
parte. 


166. Tra le palpebre, e il bianco dell’ occhio 
entrano non di rado corpi estranei , come pql- 
vere, minute arene, ritaglj d’unghie, pezzi 
d’osso, squame, o scorie di ferro, insetti, e 
simili, i quali o restano liberi, e vaganti tra 
dette parti, o s’infigono in esse, o nella cor¬ 
nea lucida . 

267. Que’ corpi irritano colla loro presenza, 
colle loro punte , o col loro moto la congiun¬ 
tiva y che è dotata, come ognun sa, di uno 
squisitissimo senso, onde ne accade il continuo 
battimento delle palpebre (136. i} 70 » in cri- 
magione y V infiammazione y e un insopportabile 

dolore dell' occhio . 

itTS. Quando sono situati tra le palpebre , e 
il globo , senza essere infissi in alcuna parte , si 
procurerà di fargli uscire, soffiandosi il naso, 
elevando, ed abbassando le palpebre, e se que’ 



ENTRATf OCCHIO. 237 

corpf non sono acuti, nè taglienti, strofinan¬ 
dole leggermente*colla punta delle dita, o con 
un pezzetto di carta, soffiando, alzatesi che 
sono le palpebre , tra queste, e il globo , o fa¬ 
cendovi injezioni con acqua di malva ^ àìsam* 
buco , o di sperma di rane , o anche con sem¬ 
plice acqua fresca^ purché sia ben limpida, e 
pulita, e SI dirlgga il soffio , e V injezione a: 
destra, o*^a sinistra, insù, od ingiù, secondo 
che il corpo straniero trovasi in questa, o in 
quella parte: comunemente egli è portato verso 
il grande angolo. Che se questi mezzi non ba¬ 
stano, e quel corpo, o corpi restano immobili, 
e come innicchlati in un dato luogo , si escrar- 
^nno con piccole mollette , o curette , o con 
un pennellino fatto con filaccica finissime, at¬ 
taccate all* estremità di una bacchetta, o di una 
tenta, e bagnare in alcuna delle suddette ac¬ 
que : s’introduce quel pennello fra le palpebre , 
c il globo ^ e leggermente si mena, e si dime¬ 
na insù, ed ingiù, da un lato, e dall’altro, 
finché que’corpi escano Ad\\' angolo più vicino. 

269. Ma se sono infissi nella faccia interna Quando vi 
delle palpebre^ nel bianco deWocchio ^ o nella sono ìaflssi. 
cornea^ bisognerà estrarli colle accennate moL^ 

lette la qual estrazione se riesce difficile, per¬ 
chè que’ corpi siano disuguali, angolari, e ra¬ 
mosi , si dilaterà il luogo, nel quale sono im¬ 
piantati, coìV ago da cateratta^ o colla punta 
d* una piccola lancetta ; o se non si possono 
estrarre, perchè le parti, nelle quali sono in¬ 
fissi, siano gonfie, ed infiammate, bisognerà 
prima coi colUrj antiflogistici , colle cavate di 
sangue^ e cogli altri rimedj a ciò adattati, far 
risolvere quella gonfiezza, e infiammazione. 

270. Le scaglie, c le scorie di ferro , o di 
acciajo , se non si possono estrarre colle mol^ 
lette ^ sonosi qualche volta estratte felicemente. 
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e con molta facilità coll* aver approssimato all'* 
occhio un pezzo di calamita» Plinio hìsior, 
naturai» lib. 36. cap. XVI. sect. 1^. scrive, 
che tutte le spezie di calamlu oculorum medi- 
camtntis prosant ad suan quisque portionem , 
maximeque epiphoras sistunt. La moglie dell’ II.- 
DANO è stata forse la prima a immaginare questo 
ingegnoso mezzo , che suggerì al suo marito , 
c di cui egli fece uso con felicissimo successo 
per estrarre una scoria di acciaio infissa nella 
cornea (a)» Un’altra propria osservazione ne 
reca il Morgagni (b') : » Un mugnaio por- 
»> tossi da lui, per sapere qual male avesse nella 
» cornea , che diceva succeduto ad una grave 
» ottalmia : vide il Morgagni nel mezzo dell# 
>» cornea una piccola macchia circolare, bianca 
ì> alla circonferenza, e nericcia nel centro. In- 

terrogò il mugnaio qual fosse stata la cagio- 
» ne dell’ ottalmia , e saputo da esso aver quella 
♦» incominciato, da che gli era saltata qualche 
» cosa nell’occhio nel martellare la mola, so- 
>» spettò, che fosse restata infissa nella cornea 
» nel luogo, dov’ era la macchia, qualche par- 
» ticella della pietra, o piuttosto del martello. 
» Accostò dunque all’ occhio due , o tre volte 
» una calamita di poche forze , e subito s’ac- 
» corse, che quel nero, che era nel centro 
H della macchia, era fatto da una scaglia del 
» martello, da che lo vide alquanto più innal- 
»> zato, sicché il malato nel chiudere l’occhio 
» si lagnava di qualche cosa aspra, che gli of- 

(a) Leggasi nella Cent. V. delle sue osservazioni 
r osservazione XXI. intitolata de scoria. Chalybìs cornea 
infixn » ejusdemque ingtniosìssìma curatione . 

(b') De sidihus, 6* caussìs morbor. epìst. XIII. art. r\. 

Un’ altra se ne legge nelle Transazioni filosofiche 
a,-164. di Daxbency Tuberville . 
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» fendeva la palpebra superiore . Sia poi, che 
» quella scaglia fosse più larga all’ estremità , 
» con CUI era infìssa nella corriea ^ sia piuttosto^ 
» che le fibre di questa membrana imbevute , 
» e gonfie d’ umori più fortemente l’abbraccias- 
M sero , e la contenessero, non potè per quel 
» giorno estrarla , anzi credette di dover sospen- 
» dere 1’ accostamento della calamita , perchè 
» al malato , mentre la si accostava, pareva , 
» che tutto il ^lobo fosse attratto verso la ca~ 
» lamita fuori dell’ orbita con grave dolore. Il 
» fece conseguentemente segnare , e purgare , 

gli applicò sull’ occhio collirj antiflogistici , e 
» quella scaglia non tardò guari a uscire insie- 
>» me colle lagrime »>. Se non fosse uscita da 
se, l’Autore dice, che avrebbe nuovamente 
sperimentata la calamita^ dopo avere reso im¬ 
mobile il globo , ne moleste adeo simul cum 
scoria awaheretur, 

171. L’Ilo ANO nel luogo citato a wertisce, 
di non accostare all’ occhio la calamita per quella 
sua faccia, con cui, invece di attrarre, respinge 
anzi il ferro, la qual forza della calamita verso 
il ferro è generalmente negata dai Fisici, ma 
bensì di una calamita verso un* altra ; siccome 

però I’Ildano (a), e il Mattioli ifl) ci ac¬ 
certano, che le loro caiamite avevano tale pro¬ 
prietà (c) , si può usare la precauzione suggerita 
dall’ Ildano , dacché è tanto facile, e niente 
costa: Illad autem hortor (continua lo stesso 
Morgagni (d) , ut modicarum virìum magne» 



(«) Nel luogo citato . 

(^) Ne’ suoi Commentari alla materia medicinale di 
Dioscoride lib. V. cap. 105- 

(?) è probabile, che TIldano, c il Mattioli 
abbiano fatte le loro sperienze sopra/erri calamitati^ 
(d) Loca citato artig, a a* 


Precauzioni 

da aversi 
nell* acco¬ 
stare la ca¬ 
lamita all* 
occhio. 


Osservazio¬ 
ni delMoR- 

GAGNl di 

iin* ala di 
mosca rima¬ 
sta infìssa 

A .Ila camta» 
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ttm ^ eumque caute ^ ac sensim magis y ut licere 
ineelligis , magisquc admoveas , ne forte ferrum 
arctìus hcerens , necdum tempestiva tractiont , ejus^ 
cui infixum est , partis dolores augeat • 

271. Un’ altra osservazione assai singolare 
riferisce egli (a) dell’ apparenza di una vera z//- 
ccra alla cornea simulata dalla presenza dell’ ala 
di una mosca ivi rimasta iniissa. Tommaso 
MangellI già da lungo tempo soffriva una 
dolorosa, e pericolosa ottalmìa a un occhio, 
dalla quale tutti i Medici, e Cerusici, cui aveva 
fatto vedere quell’occhio, avevano deciso es-- 
sersi formata un’ulcera ribelle sulla cornea^ per 
la cui guarigione aveva sperimentati inutili mol¬ 
tissimi rimed), quando un giorno un Cerusico 
vide innalzarsi dal fondo della pretesa ulcera un 
certo non so che simile a una squama, che 
intero estrasse facilissimamente colle mollette . 
Estratto che ebbe quel corpo, mentre lo esa¬ 
mina attentamente, per sapere cosa fosse, co¬ 
nosce esser l’ala di una piccola mosca, e per 
tale la riconobbero anche tutti gli astanti. Al¬ 
lora il MaNGELLI si ricordò, che V ottalmia 
aveva incominciato un giorno, che aveva colla 
mano schiacciata una mosca entratagli in quell* 
occhio. Vi era dunque restata quell’ala infissa 
nella cornea^ la quale colla sua presenza irritando 
continuamente la congiuntiva stesavi sopra , 
aveva fatto infiammare, e gonfiare i suoi sotti¬ 
lissimi vasi, e fibrille, sicché i vasi simulavano 
le labbra di un* ulcera , e quell* ala impregnata 
di un umore alquanto spesso, che traspariva 
attraverso della medesima, dava alla simulata 
ulcera 1* apparenza di un’ ulcera sordida. Estratta 

l’ala , 



(e) Ibidem art, Z). 


4 
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Pala> in pochissimo tempo cessò P infiamma- 
lione, e la cornea rimase illesa affatto {a) . 

A73. Abbiam veduto (171) come un corpo 
estraneo infisso nella cornea è stato preso per 
un’ulcera di questa membrana. Noi allo incon¬ 
trario abbiam guarito un’ escara Fattasi sulla cor* 
ma da una scoria di ferro infuocato entrata, 
ma non rimasta nell’occhio, la quale da chi pri¬ 
ma di noi ne aveva intrapresa la cura, era stata 
presa per un corpo estraneo fitto in essa cor/2ei2 : 
delta escara non era guari più grossa della te¬ 
sta di uno spillo ordinario, e da noi conosciuta 
per tale fu medicata con un semplice collirio 
melato \ in dieci giorni cadde l’escara, ma vi 
rimase alla cornea un piccolo buco penetrante 
nella camera anteriore, dal quale per più giorni 
usciva l’umor acqueo; si chiuse infine quel 
buco, rimastavi però alla cornea una piccola 
macchia profonda • 

Del Pterìgio 

$. Vili. 

274. La congiuntiva palpebrale all’angolo In¬ 
terno dell* occhio fa una piega semilunare (^), 
la quale dopo essersi allargata dinanzi la carun^ 
cola lagrimale y e averla coperta, si avanza più 
o meno verso la cornea. Questa piega nello 
stato naturale è di un color pallido rossiccio, e 



(a) 11 Fallopia nel suo Trattato delle ulcere 58. 
aveva già scritto , di avere esso stesso ben per due 
volte sofferte ulcere agli occhi ex illapsu quarumdam 
muscarum. Il Pellier pag. 390. narra il modo inge¬ 
gnoso , con cui estrasse un piccolo pezzo di legno 
rimasto pure infisso nella cornea. 

(^) Bertr4Nui de acuto pag. 6a. n. LXXXIX. • 

BeRTK. TOM. X. MAL. DEGLI OCCHI Q 


Nostra os¬ 
servazione 
di un’escara 
alla cornea 
presa per 
un* uUcra, 


Descrizione 
della piega 
semi lunare 
della con¬ 
giuntiva al 
grand’ango¬ 
lo deir oc¬ 
chio. 


Definizione 
del ptcrigio. 


Sue diverse 
spezie. 


14* DEL PTERIGIO , 

resta più o meno tesa dalla sottopposta caruncola^ 
riguardando colla concavità verso la co/^/zea ; della 
$oe due corna uno è superiore, e 1* altro inte¬ 
riore , ella è anco mobile, ed elastica, essendo 
tratta ora verso il grand angolo , nel qual caso 
scompare quasi affatto; ora verso la cornta ^ 
e in questo caso ella si fa mol o più larga, 
ed apparente , innalzandosi anche infuori, 1 quali 
movimenti non sono suoipropr"), ma dipendenti 
da quelli del globo , e delle palpebre . 

275. Ora la descritta membrana semiiunfrt 
qualche volta gonfia straordinariamente, si pro¬ 
lunga , e si distende verso la cornea lue da , c 
persino sulla medesima, coprendola tutta , o m 
parte a guisa di un’ala allargata; chepperò que¬ 
sta malattia è stata chiamata dai Greci pttngioy 
vocabolo, che propriamente significa una pic¬ 
cola ala . Celso (a) la nomina iin^u s , e gli 
Italiani ungo la ^ ovvero unghiilla. 

27Ó. Tre sorta di ptertpj distinguono i Pato¬ 
logi . Il primo è membranoso, e sottile, cioè 
fatto da una peiìiceila tenue, pellucida, indo¬ 
lente , e di un color ciner.ccio ; egli è pro¬ 
priamente la vera ungola ritgli Italiani, e 1 o/z* 
glet de’ Francesi. L’altro è fatto da una sostanza 
più spessa, e di un color rosso, accompagnata 
da fascetti di vasi sanguigni sparsi sul bianco 
ÀeW occhio y e sulla stessa cornea ^ e questo no¬ 
minasi panno dagl’ Italiani , drapeau dai Fran¬ 
cesi, e sebtl dagli Arabi. U terzo e fatto da 

una sostanza pinguedmosa , di color giallognolo, 

molle, ed indolente, e appellasi pinguecola. Il 



(à) De Medicina lib. VII. cap. VII- n. 4. Secondo 
lo stesso Celso (lib. VI. cap. XIX.) i Greci davano 

anche il nome di pierigio alle caruncole, che s innal¬ 
zano dal di sotto delle unghie,^© daccanto alle me¬ 
desime ne* panerecci {^Trateato de tumori n. 151* }• 
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panno qualche volta è varicoso , doloroso, in¬ 
fiammato, o livido; egli è allora di un carat¬ 
tere maligno, e facilmente degenera in cancro, 

x-jy. Abbiamo det.to (175), che il pttrigìo 
trae la sua origine dalla membrana stmilunare , 
che è all’ angolo interno dell’ occhio (174) ; tale 
infatti è la sede più ordinaria di questa crescen¬ 
za : sì è però talvolta veduta anche nascere 
dall’ angolo esterno , la qual cosa già era stata 
notata da Celso {a) , e persino dalla faccia 
interna della radice dell’ una, o dell’ altra , o 
di amendue le palpebre (Jr) . La pinguecola for¬ 
masi per lo piu sul bianco dell' occhio verso il 
canto esterno . 

Xy 8 . Il pterigio osservasi spesso in quelli, 
che patiscono ottalmie abituali dipendenti dall’ 
acrimonia generale degli umori, in quelli, che 
avendo gli occhi lagrimosi pel rilassamento de¬ 
gli organi, sonosi serviti, per curarli, di col- 
lirj liquidi, o secchi troppo fréddi, acri , o cor¬ 
rodenti. In generale crescono appoco appoco. 
Il Morgagni (c) narra la storia di un uomo 
di quarant anni, che aveva due pterìgj uno per 
occhio, di figura triangolare colla base volta 
verso la caruncola , e colla punta verso la cor¬ 
nea , manifestatisi fin dalla sua adolescenza, i 
quali in tanto tempo non si erano estesi, che 
sino alla metà della cornea. 


In quali 
parti soglia 
nascere. 


Quali 00 
siano le ca¬ 
gioni rimo¬ 
te • 



(^) Nel luogo citato : Sapius a narlum , inurdunt 
edam a temporum parte^ orltur . Un esempio ne reca il 
Quingscy pag. 387. osservazione CXVIIL 
(^) Ne’ quali luoghi è stata osservata dal Maitre- 
Jan {^traitè des maladUs de fctil pàrt. Uh chap* n-)» 
® da noi pure in una donna, nella quale dalla parte 
mezzana della faccia interna della palpebra inferiore 
fii allungava un panno sin sulla metà della cornea. 

(0 sedibus^ £r> caussìs morbor. eplsuXIlLart.%^; 
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27^. Queste escrescenze ora sono pochissimo 
aderenti tanto al bianco ddl occhio^ che alla cornea^ 
cioè per semplici fibre lasse, e rare ; ora sono 
più strettemente attaccate al bianco delT occhio^ 
che 2\\dL cornea^ ed ora viceversa; ora finalmente 
sono ugualmente attaccate ad ambe queste parti 
per tutta la loro estensione . Le due osservate 
dal Morgagni (278) erano pochissimo aderènti 
al bianco ddC occhio , anzi tra questo e il pterigio 
si poteva facilmente far passare una tenta di 
mediocre grossezza, ma lo erano fortemente alla 
cornea^ di maniera che, quando il malato vo¬ 
leva guardare verso il canto esterno dell’occhio, 
era anche tratto da quella parte il pufigio , e 
con esso la caruncola lagrimalcy la quale crasi 
perciò allungata, e per così dire, portata fuori 
della sua sede . 

280. Il puriglo membranoso , e la plnguecola 
sono indolenti, nè molto offendono i muovi- 
menti dell* occhio. Quando V angola è sottile, 
e trasparente non toglie affatto la vista , ancor¬ 
ché sia estesa su tutta la cornea ^ perchè i raggj 
luminosi possono ancor passare attraverso quella 
sottile membrana. Ma se è spessa, ed opaca, quale 
si fa col tempo, e ancor più il panno ^ che è 
molto più spesso , pervenuti che sono dinanzi 
alla cornea^ o tolgono affatto, o almeno dimi¬ 
nuiscono la vista a proporzione della loro esten¬ 
sione. Il malato del Morgagni vedeva me¬ 
glio la sera , che di pien giorno , meglio in un 
luogo mezzo oscuro, che alla gran luce , torse 
perchè 1* iride si era assuefatta a una troppo 
grande dilatazione per l’intercezione delia inis¬ 
sima parte de’ raggj della luce cagionata dal 
pterigio^ 11 panno varicoso (^7^) ^ P*^ 

accompagnato àdiìV octalmia angolare (226), e 
da lacrìmaiione . . 
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281. Il pronostico adunque del purlgio si 
dee trarre dalla sua maggiore, o minore spes¬ 
sezza, ed estensione, dalle maggiori, o minori 
aderenze, che ha contratte colle sottopposte 
* parti , dal tempo, che dura, dalle cagioni, che 
1’ hanno prodotto , o il mantengono , e princi¬ 
palmente dalle sue qualità apprenti. untola ^ 
quando è recente, sottile, piccola, molle, con 
poca., o nessuna aderenza, facilmente si guari¬ 
sce, perchè si può ancora far risolvere coi w- 
pici senza venire ad alcuna operazione , non 
così quando sìa antica , spessa, estesa, e molto 
aderente. 11 panno difficilmente si risolve senza 
qualche operazione , come vedremo qui sotto 
(284). La pinguecola sempre vuoisi estirpare ; 
ma difficilmente si può portar via intera col 
taglio per la sua mollezza, e friabilità . L’ope¬ 
razione è solamente indicata, quando il ptsrigio^ 
sia esso ungala , o panno , è indolente , poco 
infiammato, nè molto varicoso^ ma se vi sono 
dolori lancinanti, vene livide , e nodose , è 
meglio non toccarlo , prima che col rimedj in¬ 
terni non siasi corretto il vizicw universale. 

x8i. Onde risolvere, e consumare il purlglo^ 
SI useranno topici leggermente cauntlci^ massi¬ 
me quando dipende dalla debolezza degli orga¬ 
ni, adoperando a un tempo gli i.ifer/z/, 

se havvi il vizio generale di una linfa troppo 
crassa, e tenace: ottimo effetto suol produrre 
una polvere finissima, composta di due dramme 
di :Qiccaro candito^ e di quattro , 'cinque, o 
sei grani di vttrìuolo bianco , o di alume bru^ 
ciato , che si spande sul purìgìo tre, o quattro 
volte al giorno o colle dita , o col tubo di una 
penna, lavando poi T occhio mezz’ ora dono 
con qualche acqua ottalmica. Il Maitre Jan 


(a) Nel luogo citato . Cassio Felice Medico, che 
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.. ' . ' loda moltissimo una polvere composta di parti 

• uguali di ^uccaro candito^ e di cristallo^ che 

dice di 'aver imparata da un vecchio pratico , 
il quale se ne serviva non solamente per con¬ 
sumare le untole nascenti, ma anche le albu¬ 
gini ^ e per guarire le ulcere ribelli della car/iw, 
e ci accerta di essersene servito egli stesso piu 
' volte con felice successo. Nè meno efficace è 
la polvere composta di mezza dramma / di osso 
di sepia uno scrupolo di vetrìuolo bianco, 
di una dramma di s^ticcaro candito , e di dodici 
grani di sai di Saturno . Possonsi anche ado¬ 
perare coUirj liquidi della stessa natura, come 
Y acqua ottalmica del QueRCETANO, il suco 
di Celidonia mescolato con doppia quantità di 
acqua di piantaggine , il fiele di pesce , o dì 
anguilla , e slmili, facendone due , o tre volte 
al giorno linimenti sul pterigio con un Unissimo 
pennello. 

183. Se con questi, o simili rimedj non si 
Quando se ^ potuto consumare il pterigio , anzi nemmeno 

ne debba • i« 1» • t o j r n *.* 

farePestir- impedirne! accrescimento, se ne dee rare! estir¬ 
pazione. pazione. Quesra operazione è facile, e senza 

pericolo , quando il purìgio è poco aderente alla 
scUrotìca , ed alla cornea , sicché coir uncino , 
colle mollette^ o con altro strumento può es¬ 
sere sollevato ; all’ opposto è difRcile , nè senza 
pericolo , quando in tutta la sua estensione , o 
nella massima sua parte è attaccato ^ a quelle 
• parti, nè può sollevarsi. 

184. Per farla CelSO propone il seguente 
metodo (a): il malato, e il Cerusico si metto- 



fioriva sotto l’Imperador Tiberio, e di cui si hanno 
alle stampe i problemi medici, lasciò scritto, che 1 
pterigj sono più frequenti nelle persone, che vivono 
vicino al mare. 

(a) De Medicina loco citato* 
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no nella stessa situazione, che abbiamo indicata 
altrove (ti), e nello stesso modo sì tengono 
scostate le palpebre. Quindi 11 Cerusico, fatan¬ 
do tenere scostata da un assistente anche la 
pchra^ che scostava egh medesimo , prende colla 
mano sinistra un uncino acuto colla punta at- 
quanto incurvata Indentro, come è quello, che 
è rappresentato nella fig. XIV. della nostra prim 
ma Favola alia lettera A, ^ e Io fa passare al 
di sotto dell’ estremità del purigio , se si può 
sollevare, se no lo impianta nella di lui so¬ 
stanza, tenendolo così innalzato. Colla mano 
destra poi fa passare di basso jn alto al di sotto 
di esso pterìgio^ o dentro la di lui sostanza, 
se è molto aderente, un ago un po’ curvo in¬ 
filato di un refe, come si vede nella fig. XV^ 
della stessa Tavola alle lettere a. ; trae allora 
l’ago, sinché la cruna sìa uscita dal dì sotto, 
o dal di dentro della crescenza, cava fuori da 
essa cruna un capo del refe, ed estrae l’ago, 
lasciando pendenti i due capi del refe uno so¬ 
pra, e l’altro sotto il tumore: prende poscia 
detti due capi, abbandonato ora V uncino ^ che 
non è più necessario, e insieme gli annoda, 
sicché facciano un’ansa, come si vede nella 
fig. XFL b. b. c, ^ e con quell’ansa innalza il 
purigio^ quindi col manico dello scalpello pas¬ 
satovi al di sotto ne va sciogliendo le leggieri 
aderenze , che può avere coll’ occhio . Se poi 
le aderenze sono forti, le recide col tagliente 
dello stesso scalpello condotto di sbieco , inco¬ 
minciando dalla cornea lucida^ e continuando 
sino alla base del pterigio. Nello scioglierle 
bisogna avvertire dì non offendere nè h cornea^ 
nè la sclerotica , lasciando piuttosto ^na porzio¬ 
ne della crescenza su dette parti, che poi si 


4 
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(a) Cioè air articolo dell’ estirpazione de* tumori 
foUkolfiti delle palpebre. 


Metodo de’ 
moderni. 
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consumerà coi caterttici\ avvertasi pure di non 
troppo trarre con quel refe il pttrigio ; che al¬ 
lora essendo anche allungata, o smossa la ca¬ 
runcola lagrlmale , essa pure potrebbe essere 
tagliata, dal qual taglio, ne potrebbe accadere 
una perpetua Lacrimazione , ossia la malattia 
chiamata dai Greci rhyas {a) . Quando il pu- 
rìgìo è stato distaccato dalle sottopposte parti, 
si recide vicino a detta caruncola o colle /òr- 
bici ^ o collo stesso scalpello. 

185. Molti Moderni , invece di comin¬ 
ciare a sciogliere le aderenze , che il pterigio 
ha contratto colla cornea , incominciano a ta¬ 
gliarlo , e a scioglierlo dalla sua base vicino 
alla parte sana della membrana semìlunare , poi 
continuano a distaccarlo dal bianco deh' occhio , 
e finalmente dalla cornea ; cosi operando, di¬ 
staccata che è la porzione morbosa dalla sana , 
e quella sollevata o col «/è, o con piccole 
mollette , o coll’ uncino , a misura che si va 
innalzando, e sciogliendo dalla sclerotica , con 
minor pencolo si può distaccare poi dalla cor¬ 
nea senza offenderla, o senza lasciarvi attaccata 
una troppo glande porzione del pterigio \ nel 
primo caso la cornea offesa rimasta troppo de¬ 
bole potrebbe infine rompersi ; nell’ altro 4e 
reliquie della crescenza farla ripullulare, o al¬ 
meno rendere la cornea opaca . Consigliano 
pure , passato che si è il refe al di sotto 
del pterigio , di farlo scorrere e verso il grande 
angolo, e verso la cornea , per isciorre le ade¬ 
renze , ma quel dimenare il refe può irritare, 
e fare infiammare di troppo le parti, massima^ 
mente che, se le aderenze sono letjgieri, si 
sciorranno poi facilissimamentc, e senza peri¬ 
colo col manico dello scalpello^ o colle, 

(a) Citiso ibidem. Vedasi pure il n. 313. di questo 
Traitato . 
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c se sono forti quel dimenare il refe non ba¬ 
sterebbe per distaccarle, ma le conseguenze 
deir irritazione sarebbero grandissime. Piuttosto 
si può seguitare l’altro consiglio, che danno, 
di legare con esso refe ben bene il purità , 
affinchè reciso che è per una sua estremità , e 
sciolte le aderenze , per la sua elasticità non 
isfugga . Vedasi la fig. XFI, della nostra prima 
Tavola alla lettera a. 

186^. Il p^nno ^ o schei richiede la medesima 
operazione, che ^ungala ^ purché non sia ma- 
ligno. Qualche volta, se non è molto grosso, 
basta tagliare que’ fascetti di vasi sanguigni, 
che gli portano il nutrimento , e il panno ap¬ 
poco appoco si secca da se, o coll’ajuto di 
semplici Timedj essiccanti^ o leggermente 
tici. Ha pure talvolta giovato 1 ’ oftalmoxisi (140), 
o le semplici scarificazioni fatte colla lancetta • 

2.87. La pinguecola si estirpa nello stesso 
modo, se è abbastanza soda, per resistere allo 
stiramento del refe , e dell’ uncino ; altrimenti 
se ne separa colla punta della lancetta^ quanto 
è possibile di separarne, e il rimanente si tosa 
colle forbici incurvate sul loro dorso , e vi 
resta qualche cosa da consumare, si consuma 
poi coi sovra descritti cateretici , o colla pietra 
infernale . 

288. All’ estirpazione del panno suol succe¬ 
dere un abbondante scolo di sangue, il quale 
non vuoisi subito arrestare , anzi favorirlo con 
fomentar l’occhio con acqua tiepida^ o facen¬ 
done ricevere il vapore. Se poi Temorragia con¬ 
tinuasse , si arresterà o colla semplice acqua 
fresca^ o con una polvere composta di parti 
^uguali di gomma Arabica , e di bola^mtno , e 
di lina sesta parte di coicotar. Se i vasi fossero 
troppo grossi , sicché troppo incomoda si do¬ 
vesse temere V emorragia dalla loro recisione, 
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dopo aver separato il panno per la sua estre» 
inità volta verso la" cornea , e distaccatene lé 
aderenze, che avea con essa cornea , e col bianco 
deir occhio , si può legare 1’ altra sua estremità 
vicino alla caruncola lacrimale con un refe , e 
recidere colle forbici tutto l’eccedente ; il refe 
cade poi da se cmque , o sei giorni dopo , e 
il residuo del panno si consuma per la suppu¬ 
razione. 

Z89. Non diversa è la maniera #di estirpare 
i pterigj , che si fanno all’ angolo esterno , o 
alla faccia interna di una, o di amendue le 
palpebre, Quando questi ultimi coprono tutta 
la cornea, il Saint-Yves {a) consiglia di di- 
videre simili pterigj in quattro parti con una 
incisione in croce fatta nel loro mezzo, e d 
separare poi cias:heduna porzione , come se fosse 
un ptcfig'o particolare, nello stesso* modo , col 
quale si è insegnato doversi estirpare 1 ungo* 
luy e il panno . 

2^0. Fatta P estirpazione, ne’ quattro primi 
giorni si medica l’occhio con un collirio com¬ 
posto di parti uguali di acqua comune^ e di 
spirito di vino ^ per far poi cicatrizzare la pia¬ 
ga, si userà la dissoluzione della pietra divina^ 
Se vi sono restate piccole porzioni dell’escre¬ 
scenza, si consumeranno colla pietra infernale * 


(a) Tratte des maladks des yeux pare. 1. chap. XXllI. 
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291/X'rA le malattie delle strade lacrimali 
noi comprenderemo non solamente quelle, che Cosa s’ìb-ì 

offendono gli organi destinati alla secrezione , maiaMìe^"^ 
o al passaggio delle lacrime, quali sono la glan- delie strade 
àula lacrtmalt , c i suoi condotti escretorj , i 
punti , i condotti , e il sacco lagrlmali col ca~ 
nal nasale , ma ancora quelle, che offendono 
le parti destinate ad impedire Tinvolontaria la- 
grìmazìone , com’ è la caruncola lacrimale , o 
che hanno la loro sede in parti tanto vicine 
alle strade lacrimali ^ che quasi sempre le of¬ 
fendono , com’ è 1’ anchilope ,6 1’ egilope . 

f 

DelC Anchilope 

% 

s. I- 


192. L* anchilope è un tubercolo ora infiam^ 
mato^ ora freddo , che nasce tra il grande an¬ 
golo dell* occhio , e il naso , dirimpetto al 
lacrimale. Dicesi anchilope da ancon angolo, 
canto, e opsis vista, quasi si dicesse vista an¬ 
golare ^ perchè quelli, che hanno un simile tu¬ 
more a quell’angolo, guardano di traverso, 
cioè voltano il più delle volte gli occhi verso 
quella parte • 

293. anchilope infiammato è un tubercolo 
^ flemmonoso^ che manifestasi dapprincipio per 
l’ihfiammazione del grande angolo, la quale presto 
si comunica all* occhio , e alle palpebre con do¬ 
lori lancinanti, e lagrimafionc ; il tumore infine 
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si circoscrive, suppura, e formasi un piccolo. 
ascesso. La sede di questo ascesso ora trovasi 
immediatamente sotto la pelle , e allora per la 
sottigliezza della cute suole aprirsi da se, e 
r ulcera , che ne nasce , presto guarisce. Altre 
volte l ’ascesso formasi più profondamente tra 
il muscolo orbìcolare , c il sacco lacrimale , e 
in questo caso difficilmente si apre da se ester¬ 
namente, piuttosto il pus si spande dietro la 
camncola lacrimale , corrode il sacco , e fa ca¬ 
riare le ossa unghiati . 

294. L’ anchdope freddo è un tumor cistico 
indolente , del color della pelle , mobile , e li¬ 
scio situato all’ angolo interno dell’ occhio , il 
quale dalla diversità della materia, che contie¬ 
ne , ora è una meliceride , ora un ateroma , ed 
ora uno steatoma. Qualche volta egli è duro , 
resistente, quasi scirroso, ed aderente alle pros¬ 
sime parti con poca, o nessuna mobilità, e 
con un maggiore, o minore cangiamento del 
colore nella pelle, che lo copre. Nella caco- 
chimia venerea formasi non di rado all’ apofisi . 
nasale dell’osso mascellar superiore, o sullo 
stesso osso unghiale un nodo , un tofo , o una 
vera esostosi , formante un tubercolo duro , at¬ 
taccato, anzi continuo coll’osso stesso, ora in¬ 
dolente , ora accompagnato da un dolore osteo- 
copo , principalmente la notte , e questo anchi- 
lope dicesi dal PlENcIc (a) tofoso , o esostotico. 

Il Janin (Jd) parla d’un anchilope da lui osser¬ 
vato , e guarito, fatto dal raccoglimento di un 
umor sieroso , e mucoso tra il sacco lacrimale , 
e gl’ integumenti, che lo coprono , i quali si 
erano distaccati, e allontanati da detto sacco. 



(<j) Doctrìna de morhis oculorum pag. 

{b) Traiti des maladics de lotti pag. 313. observ. XII. 


BELL ANCHILOPE. 


^53 


Il ChAMSERU (a) aggiunge V anchilopi varicoso^ 
che dice essere fatto da molte varici nodose , 
livide 5 o nere, le quali dalla commessura in¬ 
terna delle palpebre si estendono ramose ora 
verso il naso , ed ora verso la guancia : il crede 
un vizio congenito, dacché 1’ ha osservato non 
solamente negli adulti, ma medesimamente in 
alcuni bambini tosto dopo la nascita. 

295. \J anchilope. infiammato (293) vuol es¬ 
sere carato nel suo principio nella stessa ma 
niera, che ^ ottalmia , cioè con rimed) , che 
possano diminuire, o anche impedire Taf- 
flusso , e T impeto del sangue su quelle parti, 
e far si, che T ascesso^ che devesi necessaria¬ 
mente formare al grand’angolo, sia più circo- 
scritto, non così ampio, nè cosi profondo. I 
fomenti coW acqua vegeto-minerale ^ e \ purganti 
minorativi , preceduti dal salasso , producono 
questi buoni effetti. Quando poi dalla circoscri¬ 
zione del tumore, e dagli altri segni, che in¬ 
dicano imminente la suppurafione , ci accorgia¬ 
mo, che V ascesso si foritia , si applica su esso 
tumore un pezzetto di taffetà spalmato di e/w- 
piastro diaquilon^ e copresi tutto l’occhio con 
un cataplasma in parte riscrivente , e in parte 
ammolliente , come sarebbe quello fatto colle 
farine risolventi cotte x\t\V ossicrato melato^ ag¬ 
giungendovi sulla fine della cottura un tuorlo 
d* uovo , e un po’ di :^aff(irano in polvere. I to¬ 
pici ripercussivi ^ de’ quali alcuni si servono al 
principio anchilopey non lm{)ediscono Vasces-^ 
so , ma son cagione , che si formi più proton-* 
damente con maggior pericolo, che si guasti¬ 
no le ossa, e le prossime strade lagrimali^ 
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(a) Encyclofédie mithodique all’ articolo anchilops 
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. igS. Formato T ascesso , se è sottocutaneo i 
e piccolo, ordinariamente si apre da se, come 
si, è detto (193), e V ulcera in poco tempo 
guarisce senz’ altra conseguenzaMa se è un 
po’ profondo, ed ha-una certa estensione, bi¬ 
sogna aprirlo senza aspettarne la perfetta matu¬ 
rità. L’apertura si fa colla punta della lancetta, 
la cui lama sia resa ferma sul suo manico, ap¬ 
profondandola nel centro dell’ ascesso , e dila¬ 
tando l’incisione sopra, e sotto come per la 
cavata di sangue , avvertendo di non offendere 
nè la commessura interna delle palpebre , nè il 
tendine del muscolo orbicolare , nè la carunco¬ 
la^ nè il sacco lacrimali ^ o le sottopposte ossa. 
Il pus, che esce questa prima volta, suol es¬ 
sere mescolato con una maggiore , o minore 
quantità di sangue, onde dagli imperiti qualche 
volta è tacciato il Cerusico quasi intempestiva¬ 
mente avesse aperto l’ascesso ; ma lo stesso 
sangue , che esce, fa , che il pus nelle seguenti 
medicazioni sia meno abbondante, meno pro¬ 
fonda si formi r ulcera, e più presto poi si 
riempia, e si cicatrizzi. Se il Cerusico è stato 
chiamato troppo tardi, sicché Vascesso già si 
fosse aperto da se, ne farà sopra, e sotto la 
dilatazione, secondo che la crederà necessaria, 
e se fosse già troppo maturo, ma non ancora 
aperto , nell’ aprirlo farà l’incisione alquanto 
più lunga. 

297. Evacuato il sangue, e il pus , si laverà 
l’occhio con acqua tiepida, e si riempirà il 
fondo dell’ ascesso aperto con morbide filaccica 
asciutte, che si conterranno con un pezzetto 
di cerato di dìapalma ; si coprirà 1’ occhio con 
compresse immollate ntW'acqua di rose^ e di 
piantaggine , e si contiene il tutto colla fascia¬ 
tura detta monocold : 1’ indomani si medica con 
filaccica spalmate ò! un digestivo semplice, oani- 
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mato alquanto colla polvere di mirra ^ O ò\aloc^ 
e ne* giorni seguenti col mondificativo apio ^ 
abbandonando il più presto, che sia possibile, 

} rimedj ontuosi. * 

298. Degli anchìlopl cìstici si può tentare la 

risoluzione, ungendoli collo spinto di sapone , 
o coprendoli cogli impiastri mercuriali^ di cicu¬ 
ta ^ o con quello di Comunemente però 

questi stessi rimedj risolventi servono di stimolo 
per far infiammare il tumore, e perche si formi 
una vera, ma imperfetta suppurazione dentro 
il follicolo . Quando dal dolore, che si è ma¬ 
nifestato nella parte, che prima era indolente, 
conosciamo , che il tumore si dispone alla sup- 
pu^azioTit , allora agli accennati empiastri dlscu» 
pienti , e risolventi si sostituiscono gli enioUicntl^ 
come il diaquilon colle gomme , e tosto che 
sentiamo, che havvi della marcia, si apiira 
nel modo qui sopra indicato ( Z96 ) , me¬ 
dicando poi r ulcera collo stesso-metodo (297), 
o aggiungendo alquanto di polvere di precipi¬ 
tato rosso al digestivo , se imperfetta e la sup¬ 
purazione , e se havvi un follicolo un po’ spesso 
da consumare. Che se il tumore è circoscritto , 
non molto aderente alle prossime parti, qual è 
quello, che è rappresentato nella figura XVII. 
della nostra prima Tavolaalla lettera A., e me¬ 
glio estirparlo colle dovute cautele • Cosi noi 
abbiamo estirpati ^anchilopi grossi quanto una 
nocciuola , pieni di materia pultacea, situati a 
poca distanza dal punto lagrirnal superiore , sen¬ 
za che il detto puruo , o il globo , contro cui 

appoggiavano, siano stati offesi. 

199. ÌJ anchilope sieroso, e mucoso, ma 
non cistico, si aprirà colla punta della lancetta, 
come si è detto dell* (296), e poscia 

Sì medicherà nello stesso modo (297)- I-o scir- 
roso non vuol essere nè estirpato, nè irritato 
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con alcun topico : l’ esostotico prodotto da causa 
venerea suol guarire co’ rìmtdj antivenerei «« 
terni , ed interni. 

300. Il varicoso y se è piccolo, e limitato, 
può talvolta guarirsi coll’ oftalmojltbotomia , 
se no egli è incurabile, perchè, volendo di- 
strurre tutte quelle varici , che si estendono sul 
naso, e sulle gote (194) , o si produce una 
maggior deformità , o si fan degenerare le va¬ 
nti m veri cancri aperti. 

DeW Egìlope 

§. II. 

301. Nell’osso mascellar superiore delle ca¬ 
pre vicinissimo all’angolo interno dell’occhio, 
havvi una fossetta allungata^ che contiene una 
grossa gianduia sebacea coperta dalla pelle , che 
qui è come perforata da una fessura oblunga. 
Da detta gianduia continuamente separasi un 
umor untuoso, e spesso, ossia una vera cispa, 
la quale in maggior, o minor quantità sempre 
osservasi raccolta, e aderente alla cute, e ai 
peli in vicinanza di quell’angolo, simulando 
quella fessura un’ulcera sinuosa , e quella cispa 

una vera marcia. Dall’apparenza di quest’ulcera 

nelle capre (a) è stata chiamata egilope la vera 
ulcera, che si fa negli uomini all’angolo inter¬ 
no dell’ occhio dall’ apertura o spontanea , o 
artefatta àtW anchilope suppurato. L’etimologia 
di egilope viene da aix genit. aigos capra , e 
ops occhio, quasi si dicesse occhio di capra. 


301. 



(a) Detta gianduia trovasi anche nel cervo , e nella 
pecora. Vedasi Bertrandi de oculo §. LXXXVllI. 
nota (*), 




I 


$ 
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302, Detta ulcera è più o meno larga, e 
profonda, secondochè l'ascesso, a cui ha suc¬ 
ceduto, era maggiore, o minore, e secondo 
che è stato aperto tardi , o presto. Se l'ascesso 
era piccolo, semplicemente sottocutaneo, l’ul- 
ceracome già si è detto (296) , sempre è 
piccola, superficiale, e in poco tempo guarisce. 
Se all’opposto la marcia si era raccolta prò- 
fondamente contro il sacco lacrimale , o dietro 
la caruncola , dopo 1’ apertura dell’ ascesso vi 
rimane un’ulcera profonda, e sinuosa, e non 
di rado già si trova l’osso unghiate scoperto 
del suo periostio , e qualche volta anche il sac- 

co corroso, e aperto, e allora la cura ne suol 
essere lunga, e difficile. 

303. ÌJ egilope superficiale non richiede altra 
cura, che di essere medicato con filaccica in¬ 
trise in un digestivo semplice, finché l’infiamma- 
aione delle parti vicine siasi dissipata, e 1’ ul¬ 
cera bene espurgata ; poi se ne proccura la ci¬ 
catrizzazione coll’ unguento di twfia , o altro 
simile essiccante: eolia pietra infernale si consu- 
meranno le carni escrescenti, che s’innalzassero 
da suoi lati, o dal fondo. Nello stesso modo 
si cura l ’egilope profondo , insinuandovi morbidi 
stuelli intrisi nello stesso digestivo , de’ quali si 
diminuirà la grossezza, a misura che l’ulcera si 
andrà riempiendo, e restringendo, avvertendo 
pero di non lasciarla riempire , finché l’osso è 
ancora scoperto . Qualche volta la marcia tro¬ 
vasi dietro la caruncola , nella quale st osserva 
un piccolo forellino, da cui stentatamente esce ; 
si deve allora colla lancetta dilatare quel forel- 
lino, e tagliare per tutta la sua spessezza la 
caruncola -, che se l’osso unghiale è tutto sco- 
perto , sicché non vi sia speranza, che possa 
ricoprirsi, è meglio perforarlo con una sottil 
lesina, che poi cadrà tutto da se, e in questa 
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maniera la marcia colerà più liberamente e dal 
naso, e dall’angojo interno dell’occhio, e più 
presto si otterrà la guarigione dell’, sen¬ 
za che restino offesi nè il sacco lacrimale ,, nè 
il canal nasale. Se 1 ’ egllope è di natura 
cancerosa, si tratterà come il cancro', e ^se è 
prodotto, e mantenuto da qualche vizio vene¬ 
reo, si somministreranno internamente i mercu¬ 
riali, e si farà entrare anche negli unguenti il 
mercurio. Ci riserbiamo d’insegnare il modo dì 
curare gli anchilopl , e gli egUopi , che hanno 
offese le strade lacrimali , nell’ articolo della fi. 
stola lacrimale. 

Delle malattie della caruncola lagrimale, 

§. IH. . 

304. La caruncola lagrimale iìtuìtdt all’angolo 
interno dell’occhio, tra la commessura delle pal¬ 
pebre , e la membrana semìlunare (1-74) , è de¬ 
stinata a far argine alle lacrime , affinché non 
colino lungo le guance, ma penetrino punti 
lagrimali ; ella è soggetta alla tricliiasi , a dive¬ 
nir troppo grossa, o troppo piccola , o anche 
a mancare affatto : 

a Della trìchiasl della caruncola lagrimale, 

305. Come il Morgagni (a) è stato il 

primo a osservare quei minuti peli, che sorgo¬ 
no dalla caruncola lagrimale, e che si trovano 



(a) Àdyersaria anatomica I. num. XII., e adversarit 
VI. animadversioni XLVIl., & LVil. Vedasi pure il 
BertiìaNDI de oculo n. XCI. 
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dappertutto, d ove , come qui , sonvi gianduia 
sebacee, cosi l’ Albino (a) è stato il primo 
a osservare una spezie di trichiasl prodotta da 
uno di que’ peli divenuto morbosamente piu 
lungo, più grosso, e più rigido, che nello 
stato naturale, il qual pelo essendosi tolla sua 
punta incurvato, e rivolto verso il globo , Tir. 
ntava, e il pungeva, come accade nella tri- 
chiosi delle ciglia (i6). Da quelle punture ri- 
petute, e continuate era insorta una grave ot^ 
talmià , accompagnata da crudel dolore , la 
quale, perchè se ne ignorava la causa, avea 
resistito a tutti i rimedj suggeriti dall’arte, cioè 
a’ C0///7, agli episp astici all purganti, alle c<r- 
vate di sangue , alle fontanelle , alla dieta ec. Il 
malato annojato dall’ inutilità di tutti questi ri¬ 
medj , e sempre tormentato da quella pertinace 
otialmia , ebbe infine ricorso dall’ Albino , il 
quale avendo osservato quel pelo contro natu¬ 
ra, e da esso immaginando, come era, che 
nascesse tutto il male, l’estirpò, e in poco 
tempo il malato fu guarito. 

/3 Dell' encantide. 

306. t^a caruncola • qualche volta 

cresce di volume a segno, che comprime i 
condotti lagrimali , e ne copre i punti , dal che, 
oltre la deformità, nasce una contirrua lagrima, 
{ione , e sovente anche 1’ xctropio . Questa 
malattia è stata chiamata dai Greci encantide, 
il qual vocabolo significa propriamente gli an¬ 
goli dell’occhio tanto l’esterno’, che l’interno, 
e secondo Gaspare Offmanno {b') la stessa 

{a) Adnotationts academica lib. III. cap. VIIL 

(^) Ne’ suoi commenti ai libri di GalENO da usu 
fAriium nura. 750. 
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caruncola lagrimaU^ nel qual caso si sarebbe 
dato alla malattia il nome della parte, che of¬ 
fende . 

4 

30;r. \J tncantìdt può essere infiammatoria ^ 
cioè una vera infiammazione della caruncola , 
o essere* sarcomatosa , cioè fatta da una vera 
escrescenza carnosa, e questa può essere beni¬ 
gna, o maligna. Sonosi anche osservate delle 
encantidi calcolose . 

308. \J infiammatoria si conosce dalla gon¬ 

fiezza, dal rossore, calore, e dolore, che su¬ 
bitamente si sono manifestati all’angolo interno 
dell’occhio sulla caruncola lagrimalty e sulle 
prossime parti, essendo questa la vera ottalmia 
angolare (216) . La caruncola in questo caso 
perviene talvolta a una straordinaria grossezza, 
facendo rovesciare infuori le palpebre , e iinpe- 
diendone i muovimenti ; febbre ^ lagrima- 

fione y e offuscazione della vista. 

309. La sarcomatosa^ se è benigna ^ suol 
manifestarsi per un’ escrescenza indolente, molle , 
rossa, granellosa, quasi come una mora, la 
quale cresce a poco a poco, arrivando col tem¬ 
po a un grosso volume , e producendo anche 
V tetropìo y e V epifora . Se poi è maligna y suol 
essere dura, livida , o piuttosto di un color di 
piombo, inuguale nella sua superficie , con do¬ 
lori lancinanti. Questa facilmente jSi esulcera , 
e cangiasi in cancro . La calcolosa si conosce 
dalla sua durezza « e dal suono, che manda, 
quando si percuote. 

310. Le cagioni dell’possono essere 
l’abbondanza, e l’acrimonia delle lagrime, le 
quali non potendo passare pe’ punti -tagrìmaHy 
si arrestano contro la caruncola , l’inzuppano , 
e la fanno gonfiare , l’irritano quindi, 1’ in¬ 
fiammano, r esulcerano, ovvero la rendono dura, 
t siìrrosa , e infine cancerosa . Gli stessi effetti 
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possono essere prodotti dalle gravi contusioni fatte 
all angolo interno dell’occhio per cadute, o colpi, 
e da tutte le cacochimit. L,’ cncantìdc oalcolosA na¬ 
sce dal sedimento terreo lasciato nel tessuto cel¬ 
lulare dalle lagrime, e dalla cispa, onde la cfl- 
runcold era restata inzuppata , dovendosi riguar¬ 
dare l’origine di tali calcoli la stessa , che quella 
de’ veri cristalli formatisi, e attaccatisi alla fac¬ 
cia jnterna delle palpebre in ottalmìa ^ i 
quali cristalli erano di un gusto acido austero 

31 1 . encantidc infiammatoria vuol essere Cura dell* 
dapprincipio curata, come tutte le altre infiam- 
inazioni, e in particolare come ottalmìa ^ 
tentandone la risoluzione colle cccvatt di sangue^ 
coi purganti^ coi fomenti fatti coW acqua vege^ 
to-mìnerale ec., che se la è oltre modo 

gonfia, c livida per una grave contusione, non 
dovrà il Cerusico fidarsi dei soliti risolventi , 
perchè può facilmente cancrenarsi, ma farvi 
colla lancetta delle scarlficafwni più o meno 
profonde, acciocché il sangue travasato tutto, 
o in gran parte si evacui ; si fomenterà quindi 
la parte con acqua tiepida animata con po*poco 
di spirito di vino canforato \ si copre poi la 
picciola ferita con un cencio spalmato di un^ 
gucryo refrigerante. Che se non si può ottenere 
la risoluiione della caruncola infiammata , e 
veggasi disposta suppurandone ^ questa si pro¬ 
curerà con Cataplasmi fatti colla farina di lino 
cotta nella decozione mucilagginosa di malva ^ 
e di altea , e se il dolore è forte , si preferirà 
la mucilaggine di di , aggiungendovi 


(<*) Gian Ernesto Scaper ci ha lasciata una disser¬ 
tazione su questa malattia intitolata De lippUudine 
trystaLlifera ^ stampata a Rostoch in 4. T anno 1704. 
L aveva egli osservata, e guarita in una nobile fan; 


ciuila 
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dello [affcrano . Può anco giovare il latte ap¬ 
plicato m fomenti, o in cataplasma colla farina 
di riso , come pure il butiro fnsco solo, od 
unito alla polpa di pomi dolci cotti sotto le ce¬ 
neri. Fatta la suppurazione, si apre Vascesso 
colla punta della lancetta, come si è insegnato 
qui sopra (503), facendo tenere da un assistente 
fermo il capo dell’ ammalato, (.mentre il Ceru¬ 
sico tiene colle dita della mano sinistra dilatate 
le palpebre. Si medicherà poi l’ulcera, come 
si è detto dell’ egilope ( ibidem ). 

311. encantidt sarcomatosa benigna^ quan¬ 
do è piccola, ed indolente, qualche volta si 
essica, e si consuma da se senza l’applicazione 
di alcun rimedio, come dice di aver osservato 
il Maitre-Jan (^i), oppure si essica ungen¬ 
dola colla manteca di Saturno , o ciò, che è 
meglio, toccandola colla pietra infernale. Uen- 
cantide di un volume maggiore , e di una certa 
consistenza si estirpa, traforandola prima con 
un ago munito di un refe , e quindi lasciato il 
refe nel tumore, e raccoltine i due capi in for¬ 
ma d’ansa per sollevarlo, si recide o colle for¬ 
bici, o colla lancetta o esso tumore formatosi 
preternaturalmente suWa caruncola ^ o 1’eccedente 
della caruncola medesima morbosamente cresciu¬ 
ta . Quando 1 ’ escrescenza fattasi sulla caruncola 
ha una base stretta, è meglio di farne la ligatu- 
ra, che poi cade da se per mancanza di nutri¬ 
mento, e così si previene V emorragia che 
qualche volta succede assai grave all’estirpazio¬ 
ne encantide^ come se ne può leggere un* 
osservazione nel PellieR (b) . \Jtneantide ma- 



% 

' (a) Troisicmt partìe n. 3. chap. VL del suo Trattata 
delle malattie dell! occhio- 

(^) Nel suo Trattato delle malattìe degli occhi pag. 387, 
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Ugna non si dee toccare. La dura , scirrosa ^ 
purché sia indolente, si può estirpare senza pe¬ 
ricolo , come pure la calcolosa (a) . 

y Della mancanza , e della diminuitone 

della caruncola lagrlmale. 

313. La caruncola /agaaia/e si è qualche volta Del rAo«i. 
veduta mancare dalla nascita ; altre volte ella 
manca o per essere stata corrosa da qualche 
ulcera maligna, dall’acrimonia delle lagrime, 
o dall’ applicazione di qualche caustico , o in 
fine per essere stata estirpata col ferro; oppure 
ella è divenuta così piccola, che par manchi 
affatto . Questa malattia è stata chiamata dai 
Greci rhoeas y che vuol direflusso, scolo , per¬ 
chè per la mancanza, o diminuzione della 
runcola , le lagrime, non trovando più alcun 
argine , invece di essere respinte verso i punti 
lagrimali , ed essere dai medesimi assorbite, 
colano continuamente lungo il naso ; rhoeasviQ- 
ne da reo , che vuol dire colare . Il morbo è in¬ 
curabile. 



(a) Gerardo Blasio nelle sue osservazioni mediche 
lib. VI. osserv. XVI., stampate in Amsterdam 1 anno 
1677. in 8., narra di aver trovato nel cadavere di 
un villano un calcolo aspro, grosso, e molto disu¬ 
guale , che occupava tutta la caruncola lagrimale , del 
quale ci ha lasciata la figura nella tay. IX. fig. X. , 
quel calcolo allontanando i punti lacrimali àz\VoQQ\\\o» 
e comprimendo a un tempo i condoni lacrimali , era 
stata la cagione di una morbosa lagnmaiionc , a cui 
quel villano, mentre viveva, era soggetto. Sarebbe 
stata cosa facilissima il far l'estrazione di quel cal¬ 
colo, e così guarire qutW'epifora, Abbìam veduto 
num. 281. nota (a), che Cassio Felice aveva osser- 
vato i pterigj più frequenti nelle persone, che vivono 
vicino al mare; Galeno nella sua Introduzione dice, 
che i marinari, e i pescatori sono più soggetti degli 
altri uomini encantide. 
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‘^14. Accade qualche volta, che 1 ’ ulcera ese- 
dente, che ha consunto la caruncola y ha an¬ 
che distrutta la commessura interna delle palpe¬ 
bre , onde queste con brutto spettacolo riman¬ 
gono sempre rovesciate in fuori, e osservasi 
innoltre al grand’angolo una fossetta circolare 
assai profonda , ancorché 1’ ulcera sia cicatriz¬ 
zata . Questa malattia , che è anche incurabile, 
nominasi peribrosi , che vuol dire esulcerazione 
circolare dal verbo Greco peribrosco rodere in 
circolo. L’ ulcera esedente, che fa quella cor¬ 
rosione a quest’angolo , è la stessa malattia , che 
i Greci hanno chiamata epinittide , e di cui 
abbiamo sufficientemente parlato nel trattato 
delle ulceri pag. zo8. n. 244. 

Delle malattie della gianduia lacrimale 


s- IV. 

I 

3,15. La gianduia lacrimale può infiammarsi, 
divenir edematosa , indurirsi, esulcerarsi, e de¬ 
generare in cancro . 

316. L’ Infiamma-^ione di questa gianduia si 
manifesta pei segni generali AeW Infiammazione 
delle altre parti, e in particolare per Vottalmia 
angolare esterna , cioè che occupa principal¬ 
mente r angolo esterno dell’ occhio , per un do¬ 
lor lancinante , che sentesi nell’ orbita verso le 
sue pareti superiori esterne , per lo scolo più 
abbondante delle lagrime , che sono molto cal¬ 
de . Se poi r Infiammazione vuol terminarsi per 
suppurazione , quel dolore si fa più forte , e più 
fisso nella regione» deU’ orbita occupata da quella 
g'andula , e perchè è anche o poco , o assai 
infiammato il periorbita, esso dolore si propaga 
sin dentro la cavità del cranio versola tempia: 
havvi febbre con qualche rigor di freddo, i 
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quali sintomi o cessano affatto, o molto dimi¬ 
nuiscono, fatta che è la suppurazione. 

317. inzuppamento edematoso della glan- 
dula lacrimale non si fa conoscere per segni 
certi, se non quando ella è molto gonfia, sic¬ 
ché col sQo volume si avanza quasi sin fuori 
deir orbita, facendo sollevare la palpebra supe* 
riore , che le sta dinanzi, e sporgere il globo 
in fuori, e in basso alquanto obliquamente verso 
r angolo interno . V edema si estende sino alle 
palpebre, e massime alla superiore dal canto 
esterno. Le lagrime sono molto più abbondanti, 
che nello stato naturale, ma non calde , nè 
acri , e colano lungo le guance , la qual lacri^ 

vuoisi anche attribuire atonia ^ ossia 
al rilassamento de* condotti igrottalmicì , che è 
inseparabile dall* edema della gianduia . 

318. S’ella è divenuta grossa, dura, e sclr* 
rosa , qualche volta si vede sporgere colla sua 
mole fin oltre il margine superiore dell*orbita, 
e sempre si può toccare, e sentire colla punta 
del dito applicata contro la palpebra superiore , 
e sotto la volta dell’orbita verso il canto ester¬ 
no: non separandosi più le lagrime peri* ostru¬ 
zione de* suoi condotti secrctorj, ed escretori, 
o separandosi in poca quantità , 1’ occhio rimane 
secco, pruriginoso, c dolente quasi fosse irri¬ 
tato da minuta arena. 

319. Che se lo scirro vuol esulcerarsi, e 
farsi canceroso^ allora quel tumore, d’indolente 
ch’egli era, si fa doloroso, livida, e varicosa 
la congiuntiva ^ che sta dinanzi la gianduia^ e 
fatto il cancro , compajono tutti gli altri sinto¬ 
mi di questa quasi sempre incurabile malattia. 

320. Le cagioni de’ descritti morbi della 
gianduia lacrimale sono le medesime delle stesse 
malattie, che attaccano le altre parti : bisogna 
soltanto, che per qualche altra causa acciden- 
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tale , e sempre locale il sangue , o la Ipifa trop* 
po abbondanti, o viziati abbiano dovuto por» 
tarsi più facilmente su detta gianduia , che al¬ 
trove. Nella cacochhnìa scrofolosa ella gonfia, e 
s’indurisce più che nelle altre cacochimie . 

321. Niun’altra cura richiede l’infiammazio¬ 
ne della gianduia lacrimali , che quella dell’ ot- 
talmia (180., e segg.), e se è suppurata, si 
farà r apertura dell’ ascesso nel luogo , dove sarà 
più apparente, e nel modo, che s’ insegnerà 
per gW z\tr\ ascessi dell’ordirà (332) . Il,suo 
edema richiede i purganti, i vescicanti, i seto- 
ni, e le fomentafioni risolventi, e discuoienti 

già proposte per l’e^/c/ 72 a delle41.). 
Lo scirro vuol essere estirpato , prima che si 
cangi in cancro, con quelle cautele, e quelle 
modificazioni, che abbiamo insegnate per 1’ estir¬ 
pazione de’ tumori follicolati di esse palpebre 
(59., e segg.). Il cancro pure si estirperà nel 
suo principio, per impedire, che non si estenda 
al globo, alle palpebre, ed all’ 

Dello schelloma, ossìa siccità dell' occhio. 

§. V. 

312. Gli occhi qualche volta per la mancan¬ 
za, o per la diminuzione delle lagrime, che 
piu non si separano ne’ loro organi secretorj (225), 
o separansi in poca quantità , sono aridi, oscuri, 
sordidi, dolorosi, e poco, o assai infiammati , 
la qual malattia, che è sempre accompagnata 
da una cispa spessa, crostosa, ed acre, nomi¬ 
nasi dai Greci schelloma (<z) , che vuol dire 
siccità dal verb© schello inaridire, seccare. 

(a) Il Plfnck pag. 47,, forse per corruzione, la 
•hiama Schertwa. 
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•313. Molte possono essere le cagioni dello 
schelloma : talvolta egli è un sintonia delle feb¬ 
bri infiammatorie ardenti , nelle quali mancando 
nel sangue il necessario veicolo acquoso , come 
tutte le altre secrezioni, così ancora quelle delle 
lagrime sono molto diminuite, o anche sup* 
presse . Secchi pure sogliono divenir gli occhi 
dopo lunghe , e copiose evacuazioni , e assai 
sovente negli agonizzanti : abbiam veduto (103), 
che lo schelloma è anche uno de’ principali sin¬ 
tomi della xerottalmia . Le persone , che viag¬ 
giano di giorno nella calda stagione , c parti¬ 
colarmente quelle, che sono di un tempera¬ 
mento rigido, e secco, patiscono lo schelloma 
non solamente per l’eccessivo sudore, che in 
esse promuovesi, ma anche per la polvere, che 
sollevata dal calpestato suolo, e dai venti por¬ 
tasi negli occhi: lo schelloma è anche insepa¬ 
rabile dallo scirro della gianduia lacrimale , e 
dall’ ostruzione de’ suoi condotti secretorj, ed 
escretori (318), e ancor più s’ella manca af¬ 
fatto, per essere stata estirpata. 

314. La siccità degli occhi cessa, se si pos¬ 
sono togliere, o correggere le cagioni, che 
l’hanno prodotta, se no ella è incurabile. 
Così, quando ella è un sintoma àsW^i febbre ^ o 
della xerottalmia , suol guarire da se colla gua¬ 
rigione di que’ morbi. Trattante però biso¬ 
gna supplire al difetto delle lagrime con fo¬ 
mentar sovente e notte e giorno gli occhi con 
acqua semplice , 0 rosata , somministrando nel 
tempo stesso i diluenti , e antiflogistici interni. 
Lo schelloma , che succede alle supetpurgafioni^ 
o ad altre evacuazioni eccessive , guarisce ap¬ 
poco appoco, a misura che il malato coll’ uso 
degli analettici , e de’ ristoranti va riacquistando 
le forze. Lo schelloma de’ viaggiatori si cura 
con lavar sovente, e fomentar gli occhi con 
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quelle acque, e applicandovi sopra nel corso 
della notte un cataplasma fatto coi semi dì po¬ 
mi cotogni^ e di psilLio ^ oppure fomentandoli 
col decotto di malva , o col latte tiepido . In¬ 
curabile per lo più è lo schtlloma prodotto dallo 
scirro , dal cancro , o dalla estirpazione della 
gianduia lacrimale . 

Della morbosa lacrimafione chiamata dai Greci 

$. VI. 

325. Le lagrime separate non solamente dalla 
gianduia lacrimale , ma anche dalla faccia in¬ 
terna della congiuntiva palpebrale , dall’ esterna 
dell’ oculare , e dai pori della cornea lucida 
( BeRTRANDI de oculo §. XIV. , LXXVIII., & 
LXXIX.), accresciute anche dall’ umor sebaceo , 
che si separa dalle glandule dei tarsi, e da quelle 
della caruncola lacrimale , e che con esse si me¬ 
scola , le lagrime, diciamo, dopo aver umettato 
l’occhio, in parte sono assorbite dai pori inalanti , 
e in parte dai punti lacrimali , e finalmente sono 
portate per mezzo del canal nasale nel naso , 
nè mai nello stato naturale calano lungo le 
guance. In certe passioni però, come nella tri¬ 
stezza, nel sommo piacere, nel riso smoderato, 
ne’ dolori ec. l’uomo sovente piange, cioè le 
lagrime vedonsi colare più o meno abbondan¬ 
temente giù dagli occhi, forse perchè allora il 
muscolo orbicolare delle palpebre contraendosi 
più spesso, più fortemente, e per più lungo 
tempo , la gianduia lacrimale , e la..congiuntiva 
ne sono maggiormente compresse , e conseguen¬ 
temente maggior quantità di lagrime ne viene 
espressa, oltrecchè per quelle contrazioni i ptinti^ 
e i condotti lucri mali y che dovrebbero riceverle , 
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SODO anch’cssi compressi, e ristretti. Ma la 
lagrima^ion^ nell* uomo, che piange, non è 
riguardata come morbosa. Per tale solamente 
vien considerata quella ^ che è prodotta da qual¬ 
che stimolo estraneo, che accresca la secrezione 
delie lagrime, o dalla compressione, o intasa¬ 
mento delle strade lacrimali assorbenti , le quali 
perciò più non possano riceverle. Questa /rzor- 
bosa lagrimaijone nominasi dai Greci epifora 
dal verbo epiferestai , che significa portarsi con 
impeto , deviarsi • 

316. Gli stimoli estranei, che possono ac¬ 
crescere la secrezione delle lagrime , sono tutti 
i corpi entrati nell’ occhio , il ‘fumo , o il 
vapore acre dell’ aglio , delle cipolle ec., 
1 *irritazione prodotta da Sole ardente, o 
dalla troppa luce, gli odori troppo forti, od 
acri , la titillazione della membrana pituitaria , 
i peli , che nella trichiasi ( 305 ) offendo¬ 
no, e pungono il globo , 1’ ottalmia umida , la 
corina , le lagrime stesse divenute acri, come 
accade nelle ottalmìe veneree^ scorbutiche^ artri-- 
ciche , reumatiche , scrofolose , erpetiche ec. Infine 
sogliono essere troppo copiose le lagrime , quan¬ 
do la gianduia lacrimale^ o i suoi condotti es- 
cretorj sqno stati feriti, o dette parti, la con^ 
giuntiva , e la cornea sono troppo rilassate . 
Cessa V epifora^ tolte che sonosi le accennate 
cagioni coi mezzi, che abbiamo insegnati ne* 
proprj luoghi . 

317. Havvi poi ugualmente V epìfora^ ancor¬ 

ché le lagrime non si separino in troppa copia 
dai loro organi, quando ffer un (ipz) , 

Wi encantide (306), un pterìgio o altro 

tumore dell’angolo interno dell’occhio i con¬ 
dotti^ o il sacco lagrimali sono compressi; 
quando i punti lagrimali sono allotanati dall* 
occhio, o almeno dal lago delle lagrime» come 
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sovente accade nelle accennate malattie, e sem¬ 
pre neW ectropio (ti6) , nel lagoftalmo (no), 
nella gonfiezza de’ nepitelli ec., se detti punti^ 
i condotti lacrimali^ il sacco^ o il canal nasale 
sono ostrutti, corrosi, o altrimenti lesi, infine 
se manca, od è molto diminuita la caruncola 
lagrimaU (3 i}) • (ìuarisce l’ epìfora prodotta 
da queste cagioni, togliendole coi mezzi, che 
abbiamo insegnati ne’ proprj articoli. Riguardo 
poi ai vizj delle strade lagrìmalt ^ che si pos¬ 
sono incontrare dai punti lagrimaU sino alla 
estremità inferiore del canal nasale , che sono 
molti, e di varia natura, e tutti capaci di pro¬ 
durre , e mantenere una morbosa lacrimazione , 
se ne insegnerà qui appresso la cura all’ Artir 
colo della fistola lagrimaU . 
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Degli ascessi deW orbita 

§. VII. 

328. Tra il globo dtW occhio, e le pareti 
dell’ orbita si formano qualche volta de’ racco¬ 
glimenti di pus, o di altro umore , ai quali 
bisogna dar esito il più presto , che fia possi¬ 
bile , altrimenti o colla sola loro mole com¬ 
primono, e spingono fuori à&WH orbita il globo, 
e infine il guastano, e producono la cecità, o 
colla loro acrimonia corrodono il perìorbita , 
fan cariare le ossa ,■ e col tempo passando per 
le fessure sfeno-mascellari formano de’ lunghi 
seni tra la tuberosità mascellare, le ossa pala¬ 
tine , e lo sfenoide, penetrano negli antri dell* 
Igmoro , e persino ‘discendono lungo il collo 
sino al petto, sicché, comprimendo colle dita 
lungo le vene jugulari, si fa uscire il pus dall’ 
orbita (a) . 

. ' ■ ... ='■ 'I ' L ' !-■ 

(a) Vedete VEncyclopedie mithodique tom. part. I. 
all’articolo abcès de Vorbite. 
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319. Gli ascessi f che si fanno ntW orbita , 
sono sempre consecutivi o all’ oitalmia princi¬ 
palmente flemmonosa , che dalla congiuntiva si 
è propagata sino dXli gianduia lagrimale^ e alla 
molta pinguedine, che incontrasi tra il globo 
ed essa orbita , o all’ infiammazione parziale di 
quella gianduia, di quella pinguedine, e de’ 
muscoli dell’ occhio. Questa infiammazione può 
dipendere dalle stessa cagioni dell’ ottalmia 
(175. y e in particolare da qualche grave 

contusione, o altra ferita ricevuta alla fronte , 
ai sopracciglio, o sull’occhio medesimo. Lo 
stesso eflFetto si è osservato in persone delicate, 
per essersi esposte al Sole troppo cocente. 

230. L’infiammazione delle parti situate tra 
il globo, e l'orbita si conosce dagli stessi se¬ 
gni , che abbiamo esposti dell’ infiammazione 
della gianduia lacrimale (316'), avvertendo so¬ 
lamente, che r infiammazione delle palpebre, 
e i dolori lancinanti nell’ orbita, e la cefalea 
sono ora a un lato , ora all’ altro di quella ca¬ 
vità, ora verso la sua volta, ed ora verso le 
sue pareti inferiori. Fatto V ascesso y i maggiori 
sintomi cessano, ma l’occhio è spinto fuori 
dell’ orbita ora direttamente in avanti, se 
l’ascesso è nel fondo dell’ orbita , ora insù , 
ingiù , all’ uno , o all’ altro lato , secondo 
la sede di esso ascesso , e la parte opposta a 
quella, verso cui l’occhio è spinto, e rivolto, 
sarà dessa sede . In generale però , se non havvi 
una spezie di follicolo, che contenga il pus, come 
sovente accade neW ascesso della gianduia lacrima-, 
le , la marcia si raccoglie verso le pareti inferiori 
dell’ orbita, e si manifesta per un tumore alla 
palpebra inferiore maggiore verso il margine 
inferiore di essa orbita, oppure tra quella pal¬ 
pebra , e la congiuntiva, che da essa si stende 
sul globo, la quale ne rimane tesa, e in un 
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dato sito più prominente, che nel rimanente 
della sua estensione . 

351. Dalle cose sopraddette (32^) si può 
cavare il pronostico buono , o cattivo di tali 
ascessi. Se sono piccoli, non situati profonda¬ 
mente nel fondo dell’ orbita , ma all’ uno , o 
all’altro lato , o inferiormente , prodotti da sem¬ 
plice pletora , o da cause esterne , che non ab¬ 
biano offeso parti essenziali , e senzacchè il ma¬ 
lato sia affetto di alcuna cacochirnia , sogliono 
guarirsi, senzacchè vi rimanga altro male con¬ 
secutivo . Alio incontrario se sono profondi, 
antichi, prodotti, o mantenuti, da qualche vizio 
interno , o accompagnati dall^. carie delle ossa , 
o dall’ offesa di qualche parte essenziale dell’ 
occhio, o delle prossime regioni, sono di lun¬ 
ga, e difficilissima guarigione. Incurabili sono 
quelli, che sono.|i estesi dietro 1’ osso mascellar 
superiore, e lungo il collo . 

332. Abbiam detto (330), che questi 
ordinariamente si manifestano alla parte infe¬ 
riore dell’ orbita contro il suo margine infe¬ 
riore. Per aprirli ci serviamo di un piccolo 
gammautte ben tagliente, o di una lancetta 
resa ferma sul suo manico : S’ impiantano 
questi strumenti nella faccia esterna della pal¬ 
pebra inferiore rasente il margine inferiore dell’ 
orbita , facendo da un assistente tener sol¬ 
levata, e tesa detta palpebra, s’impiantano, 
diciamo , dal di fuori al di dentro , e dal davanti 
in dietro assai profondamente nell’ orbita, sin¬ 
ché siano pervenuti nella cavità dell’ ascesso , 
che suol essere molto profondo : ci accorgiamo 
di esservi pervenuti dal pus, che vedesi uscire : 
si dilata poi 1’ apertura, postando a destra , e 
a sinistra il tagliente dello strumento, seguendo 
nel far questa dilatazione la direzione delle fibre 
del muscolo orbicolare delle palpebre, e facen- 
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dola parallela al margine inferiore dell’ orbita ; 
si avverta di non offendere W muscolo piccolo oh- 
bliquo '^dtW occhio , e per non offenderlo voltisi 
contro esso il dorso del gammautte , o se ne 
tenga lontano il tagliente della lancetta. Gli ascessi 
della gianduia lacrimale , che si manifestano al 
canto esterno dell’orbita,* si aprono nello stesso 
modo. Alcuni propongono di aprirli, portando 

10 stfumento tra la faccia interna della palpe¬ 
bra superiore, e il globo, e perforando laco/r- 
giuntiva ^ che da detta palpebra si estende sul 
globo. Questo metodo si dee preferire, quando 

11 pus accumulato contro detta membrana, l’ha 
resa tumida, e tesa . 

333. Fatta l’apertura d^W ascesso ^ si lascia 
uscire la marcia; nella prima medicazione ci 
contentiamo d’introdurre per l’apertura un pic¬ 
colo stuello di filaccica asciutte, legato con un 
filo, che si lascia esternamente, per poterlo 
poi più facilmente estrarre; nglle seguenti me¬ 
dicazioni s’intride quello stuello in qualche //- 
nimento^ 0 unguento digestivo^ 0 astersivo y se¬ 
condo le indicazioni, e si contiene con un 
pezzo di ceroto di diapalma. Si va diminuendo 
la grossezza dello stuello , a misura che le mar¬ 
ce diminuiscono, e sulla fine si usano semplici 
Piaccica asciutte. 

Dei raccoglimenti sierosi, che qualche volta 
si fanno nell’ orbita , si parlerà nell’ articolo 
deir exottalmia • 
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Dilla fistola lagrimale 

S- vili, (a) 

334. La fistola lagrimale suole confondersi 
dagli Autori con tante altre malattie delle srraJe 
lagrimali , che per darne con qualche esattezza 
i suol propri segni, e la cura , ho pensato , 

seguendo in ciò l’ esempio del Platnero , di 
descrivere ad una ad una tutte quelle varie ma¬ 
lattie , colle quali la vera fistola suole confon¬ 
dersi . La lagrimazione è un segno generico di 
queste sì diverse malattie ; noi quella conside¬ 
reremo , che dal proprio vizio delle strade la* 
grìmali può dipendere . 

335. Possono dunque mancare naturalmente 
i punti lagrimali , della qual cosa ne ha dato 
un esempio Anellio . Io non proporrò , come 
hanno voluto alcuni, di aprirne altri più in¬ 
dietro della propria lor sede naturale ; che non 
saprei come si potessero conservare, quand’an¬ 
che si avesse la fortuna d’incontrare la naturale 
cavità de’ condotti lagrimali^ i quali in simile 
caso dovrebbero essere strettissimi, se pure an¬ 
cora alcuna cavità ( della qual cosa si può du¬ 
bitare ) conservassero . Possono essi punti es¬ 
sere ostrutti da viscida materia, che li riempia, 
e loro stia dietro come una vernice ; sono essi 
allora tumidetti, eminenti , cisposi ; o possono 
essere un poco più indietro chiusi, e ciò si co¬ 
noscerà per la resistenza , che s’incontrerà vo¬ 
lendo introdurvi la tenta ; o può essere enfiata, 
ed inzuppata , molle, succosa , e rugosa la di 
loro tonaca interna, il che si giudicherà, ve- 



(a) Questo articolo é stato tolto dal tomo II. 
capoXVl. del Trattalo dclU Operaiioni del Bertraudi. 
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dendo la linea à* qssx condotti eminente, e dura 
come una cordicella. 

336. Nel primo caso s’introdurrà un tenue 
stilo, o tenta sottilissima d’argento rotonda, 
ed ottusa in punta , colla quale quella viscida 
materia si possa sciogliere , e smuovere, oppure 
si faranno iniezioni d’ acqua d’ orzo , e mele 
rosato per essi punti , la quale possa lavare 
quel viscidume: per introdurre essa tenta, o il 
sifone, bisogna notare, che i punti lacrimali 
sono voltati al mangine superiore interno dell’ 
nna , e l’altra palpebra, ed una porzione del 
condotto supcriore^ che da quelva all’altra 
porzione del condotto superiore ^ il quale discende 
pel rimanente della palpebra, forma un angolo 
quasi retto con questa, così 1’ altra inferiore 
colTaltra parte del condotto^ che pel rimanente 
della palpebra inferiore quasi ascende al sacco , 
sicché , situato il malato sopra una sedia col 
capo appoggiato contra il petto di un Assistente , 
che gli sta dietro, si dee trarre in giù la pal¬ 
pebra inferiore, e voltarla un poco in fuori; 
in su , ed in fuori la palpebra superiore, in 
modo che i punti lacrimali si scostino dall’ oc¬ 
chio ; la tenta , se si vuole introdurre nel punto 
lacrimale inferiore^ si dovrà portare sopra di 
esso, e farla penetrare perpendicolarmente, e 
quando abbia penetrato, si volgerà, ed incli¬ 
nerà un poco in giù , e verso 1’ angolo ester¬ 
no , sicché la punta di essa tenta passi, e quasi 
sdruccioli oltra quell’angolo, e se si volesse 
penetrare pel punto lagrimale superiore^ si dovrà 
condurre la tenta obliquamente dal basso in al¬ 
to, dall’angolo esterno verso l’interno, alzan¬ 
dola poi , sicché divenga quasi paralella al lem¬ 
bo di essa palpebra superiore ; senza quest’ at¬ 
tenzione difficilmente vi si può penetrare se 
non col pericolo di lacerare. Ma avendo intro- 
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dotta la tenta , o il sifone (questo nello stesso 
modo si può introdurre) non si dee poi tanto 
trarre la palpebra, che molto tesi rimangano i 
canali lagrimalìj pel qual eccessivo lor disten* 
dimento la lor cavità molto si diminuisce: bi¬ 
sogna rallentare un poco , e volgendo legger¬ 
mente tra le dita la tenta, si farà penetrare 
sino nel sacco y pel punto ^ e pel canale inferiore 
si trascorre al sacco tacilissimamente, e quasi 
direttamente , ma quando si penetri pel supe^ 
fiore , si dovrà volgere la mano un poco in 
fuori, che allora meglio si penetrerà per la dia¬ 
gonale di esso sacco \ il sifone quando si sia in¬ 
trodotto nelTuno, o x\t\V d\ixo canale lagrimale^ 
si dovrà tenere orizzontalmente, che non fac¬ 
cia angolo collo stesso canale , perchè allora 
meno potrebbe scorrere la materia dell’injezio- 
ne , e se questa si vede colare giu pel naso , 
sarà segno, che il sacco , ed il canal nasale 
sono liberi, e se per essi non sarà mai colata 
marcia , nè vi sarà mai stato tumore al sacco , 
si potrà credere , che il vizio sia veramente ne’ 
soli punti , e condotti lagrimali * Lo stesso uso 
della tenta, e delle injezioni può giovare nel 
secondo caso; solamente si può aggiungere all’ 
acqua d’orzo, ed al mele rosato qualche goccia 

di collirio del Lanfranchi , o d’acqua verde 

dell’ARTMANNO, o pure si sciolga il mel rosato 
in una leggiera infusione d’iride Fiorentina, o 
d’aristolochia rotonda, principalmente quando 
la tenta nel penetrare incontrasse rughe assai 
spesse , le quali dessero segno d’ un torre in¬ 
zuppamento , o si sentissero disuguaglianze , al 
contatto delle quali stillasse poco viscido mar¬ 
cioso umore , pel quale si potesse ancora cre¬ 
dere essere quella parte ulcerata. Provate inu¬ 
tili , o insufficienti tali injezioni , si potranno 
insinuare per gli stessi punti ne’ canali linimenti, 
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come sarebbe il balsamo bianco del Fioravan- 

’ P ^poco balsamo dell’ARCEO con mirra , de* 
cjuali s intridesse la stessa tenta ^ o in fine si 
potrà usare il setone , come in altro luogo di¬ 
mostreremo. Se la lagrimazione dipendesse dalla 
corrosione de’ punti lacrimali ^ sia questa stessa 
accaduta pel vizio delle lagrime , e per ulcera¬ 
zioni fattesi a que’ luoghi, o per ustioni di ri- 
medj corrosivi, e simili, se ne dovrà produrre 
quanto piu presto si potrà la cicatrizzazione, 
senza sperare di ristabilire il corso alle lacrime, 
essendone stato distrutto T organo. Giova in 
questo caso un linimento fatto con un’ oncia 
di butiro senza sale, e due scrupoli di polvere 
di tuzia, o altri simili coHirj diseccanti ; quando 

però cogli appropriati rimedj sieno state assai 
bene asterse le ulcerette . 

337. Lo stesso gonfiamento, e la stessa ul- 
ceragione può essere nelle tuniche del sacco 
lagrimalc , ed allora esso di tempo in tempo si 
riempie di marcia, che forma un tumoretto 
all’angolo interno dell*occhio; ma se si com¬ 
prime col dito , essa marcia cola qualche poco 
pe’ punti lagrimall , e molto più per Io con^ 
dotto nasale , se esso è libero , ed aperto. Quan¬ 
do non V* è il tumore, non vi è anche la la¬ 
grimazione, ma essa scorgesi tosto che si fa 
quel tumore, il quale si produce, e riproduce 
per la soverchia quantità di marcia, che succes- 
sivamente riempie il sacco, 

338. Le injezioni, che abbiamo sopraccen¬ 
nate, e la introduzione della tenta punti 
sogliono egualmente giovare, essendo la stessa 
malattia quale 1’ abbiamo descritta ne’ canali , 
che ora si trova nel sacco , e forse ancora nel 
condotto nasale \ prima d’injettare, si dee com¬ 
primere il tumore, sicché tutta la marcia, che 
può esservi nel sacco ^ si evacui ^ e Hia luo^o 
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luogo al medicamento. Quella marcia alcune 
volte, discendendo, forma come una vernice 
nel condono nasale , sicché la injezione qualche 
poco si arresti nel sacco , e riempiendolo il 
dilati, bisogna allora comprimere al luogo di 
esso sacco , e muovere la materia dell’ injezio¬ 
ne , come abbiamo detto della marcia , poi fare 
altre, ed altre injezioni, sicché quelle parti sie- 
no assai bene lavate, ed asterse . Quando le 
injezioni si debbono fare per questa malattia 
del sacco , il sifone dee avere il tubo poco più 
lungo, il quale pel punto ^ ed il condotto lagri- 
male dell’ una , e 1’ altra palpebra penetri sin 
quasi nel sa:co : pel punto lagrimaU superiore 
r injezione riesce sempre meglio, se si fa con 
un sifone, il cui tubo sia un poco curvo. 

339. Non sempre però accade, che vi sia 
ulceragione del sacco , quantunque siavi quel 
tumore all’ angolo interno dell’ occhio, e se 
esso si comprime, vedesi la linfa lagrimale, 
e non marcia uscire pe’ punti^ o stillare dal 
naso , la qual malattia chiamasi ernia , o idro¬ 
pisia del sacco lagrimule. Abbiamo alcuni esem- 
pj, che questa sia stata prodotta da ulcere , o 
tubercolo , il quale nell’ una , o nell’ altra na¬ 
rice chiudesse la estremità inferiore del condotto 
nasali , sicché non abbia potuto guarire quell’ 
ernia , o idropisia del sacco lagrimale , se non 
guarita quell’ ulcera , o tolto quel tubercolo. 

340. Quando tale malattia dipende da tutt’ 
altra cagione, come da un gonfiamento della 
tunica interna del condotto nasale , il quale però 
non è tale, che chiuda affatto la strada alle la¬ 
grime , o pure da un inceppamento di viscida 
materia glutinosa , che un poco 1’ ostrue , ser¬ 
vono egualmente le injezioni, che abbiamo so¬ 
praccennato , ed appoco appoco le lagrime tro- 
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vano libera la strada. Ma alcuna volta ancora st 
jiempie il sacco , perchè sono divenute troppo de¬ 
boli le sue tuniche , giova allora farvi una costante 
pressione : alcuni applicano sull’ angolo interno 
dell’ occhio sulla cute , che copre il sacco carta 
masticata, poi cuscinetti triangolari graduati, 
su’ quali fanno una sufficiente pressione con 
uno strumento chiamato crinale , ^1 quale sem¬ 
bra essere stato inventore Fabrizio d’ Acqua- 
pendente . Vedetene la figura in Eisteiìo 
tav. XVI. fig. XX., e nella dissertazione della 
fistola lagrlmale del Platnero , Vedete pure 
la figura I. della nostra seconda tavola . 

341. Questo strumento è d’ acciajo, dice 
Domenico BiLLi, il quale nel suo Trattato delle 
malatàe degli occhi pag. 194. lo descrive secon¬ 
do la correzione statane data dal Petit , fatto 
con due branche insieme unite come in , una 
va da una tempia all’ altra , ’e 1’ altra eh’ è il 
ramo principale , e più lungo , verso l’ occipite, 
e si porta avanti la fronte, ove s’ incurva, e 
s’ unisce ad un altro pezzo mobile per mezzo 
d’ ufia vite ; quel pezzo sarà or piano , ora con¬ 
vesso , siccome meglio s’adatterà al sacco, pas¬ 
sando poi sotto il dorso del naso nell’ angolo 
interno ; ed il sacco resterà più o meno com¬ 
presso in virtù della vite , che col ramo fisso 
comprime il mobile ; i due rami di questo stru¬ 
mento insieme incrocicchiati debbono essere in¬ 
volti in un pezzo di nastro, ed alle due estre¬ 
mità del ramo trasversale, che vanno sulla tem¬ 
pia , si lasciano i suoi capi lunghi per fermarli 
con un nodo sotto del mento . 

341. Nel Mercurio di Francia al mese di No¬ 
vembre del 1760. pag. no. evvi la figura, e 
la descrizione d’ un compressore , il quale si pre¬ 
tende più comodo, e migliore ; egli è com¬ 
posto d’un cerchio d’acciajo ovale guarnito di 
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taffetà, che può nascondersi sotto i capelli, e 
sotto la parrucca, egli passa per la parte supe* 
riore dell’osso coronale, e si fissa dietro all’ 
osso occipitale per mezzo d’un bottone, eh’ è 
ad una estremità, il quale si fa entrare in un 
foro dell’altra estremità, alla quale i fori sono 
diversi, ed a piccole distanze, acciocché in 
uno, o in un altro facendosi entrare il botto¬ 
ne , più o meno stringa, secondo il maggiore, 
o minor volume della testa ; dal mezzo di que¬ 
sto cerchio sopra il coronale parte una branca 
d’ argento ricoperta d’ acciajo , ed un poco in¬ 
curvata , la quale a quel luogo è sostenuta la¬ 
teralmente da due margini un poco incavati, 
che la chiudono quasi come in un canale, e 
vi è fermata con una vite in modo, eh’ ella 
non si può muovere, che dal di fuori in den¬ 
tro ; sopra il cerchio d’acciajo anteriormente 
evvi una molla anche d’ acciajo della lunghezza 
di due pollici, la quale serve per far fare la 
leva a quella branca, la cui parte inferiore è 
incurvata, affine di poter passare sotto la volta 
orbitaria accanto del naso, ed ella ha alla sua 
estremità inferiore un bottone ovale , che posa 
sopra il sacco lacrimali. Vedetene la figura 
nel detto Mercurio. 

343. Questi strumenti sono stati proposti, 
perchè essi fanno una più determinata compres-^ 
sione , senza coprire, ed aggravar l’occhio, o 
le altre parti vicine ; non si debbono però tra¬ 
scurare nello stesso tempo le injezioni, anzi 
ancor più 1’ uso della tenta, la quale pel punto 
lacrimale superiore , appoco appoco alzando la 
mano , e spingendo dolcemente in giù , si dee 
far penetrare pel sacco , e pel condotto nasale , 
sicché tolga quelle sostanze, che pongono ar¬ 
gine alle lagrime, anzi si potrebbe passar un 
setone, che conservasse le vie continuamente 
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aperte. Non è però, che con questi mezzi sem^ 
pre si ottenga la guarigione àeìV crnim ^ o idra* 
pisia. del sacco ; alle volte le sue tuniche sono 
state tanto infiacchite , che per ridurre il sacca 
al suo naturai diametro bisogna , come propone 
il Platnero, fare un taglio all’angolo interno 
dell’occhio sopra esso sacco ^ e penetrarvi den¬ 
tro , per la qual apertura con un più grosso 
tubo si potranno fare le injezioni, introdurre 
teme, anzi candelette tinte di rimedj per me¬ 
dicare la mollezza, o l’Inzuppamento, o l’ul- 
ceragione delle tonache del sacco , e per me- 
glio aprire , e mantenere sufficientemente libera 
la via del condotto nasale , e ciò tanto più sì 
dovrà fare, quando l’ulceragione del spreco duri 
per lungo tempo ad astergersi per le injezioni 

punti lacrimali ^ che restando esse inefficaci, 
possano finalmente rodersi, e consumarsi le tu¬ 
niche del sacco , e prodursi la carie delle ossa 
vicine. 

344. Abbiamo qui sopra rapportati come si- 

• •• •J* •• j t Cos3 SlS I 3 

nonimi i nomi aicrnia^ e d idropisia del sacco ^ vera 
questa però sembra poter essere allora solamen- sUdehac^o, 
te, quando il sacco s’inzuppa, e riempie dello 
stesso umore, dì cui naturalmente abbondano 
le sue tonache oltra delle lagrime, che vi giun¬ 
gono pe’ condotti lagrimalìu L’Anellio narrò la 
storia di una donna, cui rw/nor (la rapportiamo 
come è narrata, e spiegata ne’ conienti dell’ 

Accademia di Bologna tom. IL pag. i 6 z,) iden^ 
tìdem in sacco lacrymali oriebatur'^ si is tumor 
premeretur^ vis ingcns limpidi seri per nares ef^ 
fiutbat , tumor ipse evaneòcebat , idemque panilo 
post redibat^ quamvis nequidquam lacrymas mulier 
tffunderet , & ipsa lacrymalia puncta ftustra in 
ta qucreenfUT\ ea res quamvis & nova forasse 
esser ^ 6^ prof ceto rara (segue lo stesso Autore 
de’ comeiitarj ) non tamen 
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hanc legeret , tantum rapuìsset , sì id scivisstt , 
^uod MoLINELLUS modo comperit ; est cairn ex 
hujus observatione in. Lacrymalibus ipsis duciibus 
scatebra quasi quczdam seri Limpidi lacrymarum 
simulimi , quod 6* illibi sedere , 6* prò re nata 
in nares effundi potest sine lacrymis ; tale in¬ 
zuppamento segue alcune volte la corizza, o 
catarro del naso , ed allora veramente è un’ 
idropisìa semplice del sacco lagrimale. Per le 
cose sopra dette si può facilmente distinguere, 
se il tumore all’angolo interno dell’occhio sia 
veramente un’ ernia del sacco lagrimale , per 
non confonderlo con quell’ altro, che nasce 
alle volte in quell’angolo, e chiamasi arecArVo/je. 

345. Le injezioni, come abbiamo detto , al¬ 
cune volte non bastano per aprire il condotto 
nasale. L’Anellio raccomandava di far passare 
di tempo in tempo dal punto lagrimale supe¬ 
riore pel condotto nel sacco la tenta , e da quello 
dirigerla in giù, sicché penetrasse in esso con¬ 
dotto nasale , e ne togliesse le materie, che il 
riempissero ; ciò con una si tenue tenta alcune 
volte non è possibile, essendo il canale stretta- 
mente riempiuto , ostruito affatto , e calloso ; 
ma quando si veggano le marce, e la iniezio¬ 
ne passare poco, o assai pel naso , con tale 
pratica si può avere qualche speranza. 

346. Per riescirvi meglio, i signori Mezzan , 
e CabanisS hanno proposto, come potete ve¬ 
dere nel li. tomo dell’ Accademia di Chirurgia 
pag. 195-, e seguenti, d’introdurre dal punto 
lagrimale superiore nel naso un setone con una 
tenta d’argento sottilissima, che avesse una cru¬ 
na in punta ; esso setone dee essere composto 
di tenuissime fila di seta non torta, le quali si 
stendono lungo la renta , mentr’ essa s’introdu¬ 
ce , e se si fa penetrare per quelle strade sin 
nel naso, ova quanti^ sia giunta, se ne fa di- 
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scender la punta poco sotto la conca inferiore 
di esso naso. Il signor Mezzan proporea di 
presentarli sotto una tenta canalata , bucherata 
con uno , o piu fon ^ sicché facendola strisciare 
sotto quella punta, essa potesse entrare in uno 
di que’ fori, e quando vi fosse dentro , trarla 
fuori per la narice , per aver la parte inferiore 
del refe, la quale fuori del naso si tenesse fer¬ 
ma per ritirare poi dal punto Lacrimale essa ten¬ 
ta, e così restasse nelle vie lagrimali il setone. 
Il s'gnor CaBAMSS per riescire più facilmente 
a trarre del naso il refe , propone uno strumento 
composto di due palettine bucherare , ( Vedansi 
le figure dei detti strumenti nella nostra tav. II.) 
il manico d’una è un fusto a cilindro sodo, e 
quel dell altra un cilindro cavo , in cui é rice¬ 
vuto quel fusto, il quale essendo lungo due 
pollici, ha all’altra estremità un anello, in cui 
il Cerusico mette il pollice per fare scorrere la 
paletta del fusto sopra l’altra, il manico cavo 
ha a’ suoi lati due anelli, ne* quali si mettono 
il dito indice, e del mezzo, tra que* due anelli 
il cilindro cavo è aperto con due solchi , uno 
superiormente , r altro inferiormente, della lun¬ 
ghezza quasi di mezzo pollice, nelle quali aper¬ 
ture scorre una punta d’argento con un bot¬ 
toncino , acciocché le palette stiano mantenute 


esattamente 1’una sopra l’altra: le palette han¬ 
no dieci linee di lunghezza , un lato retto , e 
1 altro un poco curvo , e nella loro maggiore 
lunghezza sei linee ; quando una giace sopra 
1 altra esattamente, i fori d’amendue si cor¬ 
rispondono, e si attraversano gli uni agli altri: 
per la qual cosa quando abbiasi introdotta la 
tenta sin ne! naso , ed essa abbia penetrata in 
que fori, mentre sono perpendicolari gli uni 
sopra gli altri , se si fa avanzare una delle pa¬ 
lette la tenta resterà stretta, e come afferrata-. 
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sicché si possa trarre ed il refe, e la tenta 
fuori del naso, e sia posto il setone ; delle 
due di lui estremità una si accomoda , e si as¬ 
sicura sopra la fronte, 1’ altra fuori, e sopra il 
naso ; ne’ giorni seguenti vogliono, che all' 
estremità del setone, che è fuori del naso, 
vi si appenda uno stuello intriso ne* balsamici, 
o negli astersivi, il quale si tragga nel 
nasali , e forse fin nel sacco , traendo in su il 
setone dal punto lagnmale , anzi lo stesso si¬ 
gnor Cabaniss propone di appendervi alcuna 
volta una sciringhetta flessibile , la quale si trag¬ 
ga come lo stuello sin nel condotto nasale, e 
per essa dalla parte del naso si facciano le in¬ 
iezioni . 

347. Il signor La-Forest pag. 173. del II. 
volume deir Accademia di Chirurgia, propone 
d’ introdurre una tenta dalla parte del naso, 
ed una sciringa per aprire il condotto nasale , 
astergere il sacco, ed ancora per medicare la 
carie dell’ osso unghiale senza alcuna operazione 
all’angolo interno dell’occhio; le sue tente, 
ed i suoi sifoni sono simili a piccole sciringhe, 
colle quali si suole sciringare la vescica, sono 
di diversa grossezza, e lunghezza, di maggio¬ 
re, o di minore curvatura. Vedetene le figure • 
nella nostra li. tavola ; si fa sedere,. die* egli , 
il malato sopra una sedia col capo mezzo ro¬ 
vesciato , si porta la tenta nel naso dal basso 
in alto, e dal di dentro in fuori, poi se gli 
fa fare un mezzo giro , come si fa, die egli , 
per sciringare la vescica, portando 1’ estremità 
della tenta di basso in alto , e dal di fuori in 
dentro verso 1’ arco formato dalla conca infe¬ 
riore del naso, per cercare l’ orificio inferiore 
del condotto nasale : si conoscerà, che la punta 
della tenta ha penetrato nel condotto, quando 
non avrà più giuoco sotto quella conca, e sarà 
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ferma senza vacillare , allora s’abbasserà l’estre¬ 
mità della tenta fuori del naso, e si scuoterà 
leggermente smocbè si abbia segno, che la sua 
punta sia al margine dell’orbita, cioè all’estre¬ 
mità superiore del condotto Rasale. , e se ella 
non vi giungesse facilmente, perchè fosse trat¬ 
tenuta dal margine elevato dell’ osso mascellare, 
il quale sta avanti la parte superiore del con¬ 
dotto nasale j per isciornela bisogna rialzare un 
poco il manico della tenta , e nello stesso tempo 
spingerla dal davanti indietro, e di basso in 
alto, che con questo mezzo il becco della ten¬ 
ta , il quale non era se non nel condotto nasale^ 
passerà nel sacco, dove si sentirà col tatto, e 
se ne vedrà l’eminenza ; nello stesso modo 
s’ introdurrà la sciringa, per cui si dovranno 
fare le infezioni. Il signor La-FoREST vuole, 
che la tenta si lasci per alcuni giorni nel con¬ 
dotto nasale., così la sciringa, quando di quo¬ 
ta si debba far uso . 

348. Io so, che alcuni trovando molta dif¬ 
ficoltà ancora ne’ cadaveri di far passare la tenta 
per l’uno, o per l’altro punto lacrimale sin 
nel naso, non hanno fatto molto applauso all’ 
invenzione d’introdurre quel setone, medesi¬ 
mamente da pochi è praticata l’introduzione 
della tenta secondo I’Anellio; quando però si 
conosca bene la direzione delle strade lagrimali, 
e si sia fatta qualche pratica su cadaveri, tale 
operazione non riesce molto difficile : facciamo 
fede , scrive il Morgagni Advers. VI., che spe¬ 
cilli un poco incurvati dal punto lacrimale su* 
pcriore poterono in due cadaveri , ne’ quali ab¬ 
biamo fatta prova, discendere senza violenza, 
e senza lesione a poco a poco essere portati 
per 1 orificio del condotto maggiore sino nel 
naso; e TEistero scrivendo centra il Garen- 
GOT , il quale aveva esagerata tale difficoltà di 
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poter penetrare colla tenta dal punto lagrìmaìe 
nel naso, assicura, che tosto vi riesci, quando 
ebbe letto TAnellio , e che altri credeiìdo di 
non potervi riescire, ne trovarono poi la spe- 
rienza assai facile, quando Tebbero da esso Vé*» 
duta . Anzi narra d’ uno Studente di Teologia, 
il quale, dopo avergli più volte introdotto lo 
specillo a quel modo dal punto lagrimalc sino 
nel naso senza recargli dolore, imparò ad in¬ 
trodurselo da se stesso facendone prova avanti 
uno specchio , la qual cosa facea poi con tanta 
prestezza, che appena oltrepassato il punto avea 
già penetrato nel naso. 

349. Introdotta dunque la tenta sin nel naso, 
ognuno vede quanto debba riescire ct'Sa facile 
il trarne il setone, o colla tenta del Mezzan, 
o colle pallette del Cabaniss ; niente di manco 
ancora questa maniera dV}perare non è molto 
usata, sia perchè pochi Cerusici ne hanno fatto 
esercizio, o perchè rarissime sieno le frequenti 
ulceragloni del sacco ^ o del condotto nasale^ 
che con tali mezzi possano guarire , come an¬ 
che veggiamo essere pochissimo in uso il sem¬ 
plice metodo d’AxELLio, non potendosi però 
dubitare, che con tali mezzi ne’ casi, che ab¬ 
biamo narrati, si debba sperare di ottenere una 
perfetta guarigione . 

350. Il signor LA'Forest non ha dissimu¬ 

late le difficoltà del suo metodo: può variare, 
die egli 1^ situazione del condotto 

nasale, si possono opporre alla introduzione 
della tenta, o della scinnga forti invincibili 
ostruzioni, difficile è di trovare la proporzione 
della tenta col condotto, la conca interiore del 
naso alcuna volta è tanto in basso, che non 
accorgendosene può accadere di passarvi sopra, 
e non di sotto , dov’è T orificio del condotto 
nasale •y sonvi soggetti, ne’ quali la conca è sì 
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bassa, che alla parte anteriore non lascia se 
non una linea di distanza dal suo margine in¬ 
feriore dell’ osso mascellare , che fa la volta del 
palato; in altri soggetti ella è tanto incurvata, 
che alla parte anteriore forma piuttosto un foro 
rotondo, che un’apertura ovale, quale suol 
essere nello stato naturale . Altre volte il setto 
del naso è inclinato, e convesso verso una 
narice, che si appoggia su quella conca, e la 
deprime in modo centra 1’ osso mascellare , che 
difficilissimamente vi si può far passare una ten¬ 
ta ; ma egli dice poi, pag. 180., che essendo 
il Cerusico instruito di queste variazioni, quasi 
sempre potrà introdurre la tenta, nè sarà im¬ 
possibile di penetrarvi, se non quando il ca¬ 
nale sarà affatto perduto pel lungo tempo della 
malattia. Se volessimo ancora supporre, che 
questo fosse l’unico caso d’impossibilità di se¬ 
guire questo metodo , in ogni altro caso quello 
delle iniezioni, e del setone sarebbe certamente 
meno incomodo, e più sicuro, sicché non si 
possa vedere quando questo metodo del signor 
La-Forest potesse essere il più convenevole, 
o r unico possibile, nè si potrebbe mai avere 
certezza de’ varj modi, e quantità di quelle 
variazioni delle strade, per le quali si dovrebbe 
passare, sicché nel farne medesimamente la es¬ 
plorazione , molto pericoloso sarebbe di aprire, 
come dicono , false strade , nè io ho esposto 
questo metodo, se non perchè i giovani non 
se ne lasciassero sedurre , quantunque sia stato 
ammesso nel II. tomo dell’ Accademia di Chi¬ 
rurgia, veggiamo però, che quel generoso Ac¬ 
cademico signor Lovis non 1 ’ ha approvato 
nelle sue riflessioni sopra la fistola lagrimale 
pag. xoìi. dello stesso volume. 

35 ** Può dunque essere non solamente la Cura della 
dilatazione, e 1’ulceragione dtl sacco lagrimale^ 
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e del condotto nasale , che non permetta il pas¬ 
saggio alle injezioni, ed ancor meno alla ten¬ 
ta , ed al setone, eh’ essa tenta sarebbe troppo 
debole per vincere tali, o altre maggiori con¬ 
crezioni , che vi potrebbero essere. Questa ma¬ 
lattia alcuni la chiamano vera fistola lacrimale^ 
essendovi ora aggiunto il callo : alcuna volta 
per la lunga suppurazione, che ne seguì, si 
screpolò la cute all’angolo interno dell’occhio, 
e vi si vede un forellino per lo più calloso. 
Se questo v’ è , deesi dilatare facendo un’ aper¬ 
tura a foggia di mezza luna, la quale dal di 
sotto del legamento, o tendine pel muscolo 
orbicolare delle palpebre colla convessità verso 
il naso discenda lungo il margine dell’ apofisi 
nasale dell’osso mascellare fin sopra la prossima 
parte del piano dell’orbita; lo stesso si dee fare, 
se non fosse pur anche aperto il sacco , pene¬ 
trando in esso colla punta del gammautte, e di¬ 
scendendo in giù secondo quella curvità : per 
fare questo taglio bisogna chiudere le palpebre, 
e trarle verso 1 ’ angolo «sterno . Facendo que¬ 
sta incisione, scrive MoNRO’tom. III. de’Sagg/ 
d'Edimburgo pag. 349., quantunque la pelle sia 
tesa, e si comprimano colle dita i punti lagri- 
mali, acciocché non esca la marcia , che dee 
mantenere il tumore del sacco lagrimale, la sola 
pressione dello strumento esprime quella marcia 
contenuta nel sacco, che non si può aprire 
senza un manifesto pericolo di offenderne la 
parete posteriore, e perciò egli consiglia d’in¬ 
trodurre la tenta per uno de’ punti lagrimali 
sino nel sacco , e questa farla porgere contra 
la cute, acciocché quella si possa aprire senza 
penetrare troppo in dentro , e si dilata poi l’aper¬ 
tura come abbiamo detto : se per la estensione 
della malattia fosse necessario di tagliare il ten¬ 
dine del muscolo orbicplare, non se ne abbia 

timore 
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timore» che non dalla di lui lesione dipende il 
rovesciamento delle palpebre , ma bensì del ta> 
glio » che si facesse trasversalmente secondo la 
lor commissura. 

352. Fatta questa incisione si dee esplorare, 
se con una tenta maggiore fosse possibile di 
penetrare dal sacco aperto in giù pel condotto 
nasale , bisogna introdurla direttamente, poi in¬ 
clinarla un poco , sicché il suo manico sia verso 
queir angolo, eh’ è tra il sopracciglio , ed il 
naso ; ma il condotto nasale alcune volte ha 
una maggiore obbliquità , altre volte quasi nes¬ 
suna, e perciò saviamente ci avvertisce il Mo¬ 
linelli , che se dopo avere inclinato lo spe¬ 
cillo in un modo, pure non si riesca di farlo 
penetrare , s’ inclini leggermente da un’ altra 
parte sempre portandolo obbliquamente sinché 
s’incontri l’obbliquità, quale può essere del 
canal nasale, dappoiché non ha la stessa in 
tutti, cioè a dire col lume dell’Anatomia biso* 
gna discendere pel canale, quale può essere, e 
non aprire violentemente qualunque strada, rom¬ 
pendo le ossa. Si conoscerà d’ aver penetrato 
nel naso , vedendo stillar sangue dalla narice , 
e dalla bocca , ed introducendo per la narice 
uno stilo, si può toccare l’estremità di quella 
tenta, che pende nel naso. 

353. Per introdurre più sicuramente la tenta 
nel sacco , e nel condotto nasale , alcuni usano 
un gammaute, il quale ha una canalatura lungo 
la lama vicina, e parallela al dorso. Fatta la 
perforazione , ed il taglio , si tiene il gammaute 
quasi perpendicolarmente col dorso voltato verso 
il naso , e lungo quella canalatura si fa scor¬ 
rere la tenta , e come questa penetra nel sacco, 
e nel condotto nasale, si alza, e si ritrae il 
gammaute. 
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354. Discesa la tenta entro il nasò , essa « 
alaa, e si abbassa, anzi si volgre fra le dita, 
perchè meglio si sciolgano le crescenze, che 
faceano la ostruzione del condotto nas-eU , pòi 
si estrae, ed asciugato il sangue dalla ferita ^ 
s’introduce un pezzo di candeletta, il quale di«- 
scende sino nel naso ; questa càndeletta dee 
essere assicurata alla fronte, o ali’angolo inter¬ 
no deir occhio con un refe , perchè meglio si 
possa estrarre ad ogni medicatura: altri consi¬ 
gliano d’introdurre per la ferita fatta un seto- 
ne sin nel naso, col quale si possa trarre uno 
stuello, come abbiamo detto in altro luogo; 
non è però, che la candeletta non basti, quan¬ 
do la isola indicazione sia di mantenere il ca¬ 
nale aperto , anzi ella è più comoda , ma biso¬ 
gna ad ogni medicatura introdurre la tenta per 
fcsplorare se il canal nasale si mantiene libero , 
anzi fare una injezione col maggior tubo della 
sciringa; si avverta nelP introdurre , e spingere 
la candeletta, eh’essa veramente scorra per la 
via naturale, anzi quando si sia introdotta qual¬ 
che poco , si rialzi per vedere se non si fosse 
piegata a foggia di vite , come suole accadere, 
quando si sia infissa sopra qualche resistenza , 
contra cui avendo dovuto piegare, avesse po¬ 
tuto sembrare pel suo abbassamento, ch’ella 
avesse penetrato nel condotto nasale ^ a cui però 
non era per anche giunca. Il signor Petit pro- 
ponea di usare una tenta canalata , lungo la cui 
canalatura si facesse scorrere nel condotto nasale 
la stessa candeletta, ma la via non è sempre 
così ampia, che in uno stesso tempo vi possano 
stare la candeletta, e la tenta. Se si debbono 
usare medicamenti astersivi , o altri pel vizio, 
che può esservi nel sacco ^ o nel condotto nasale^ 
egli è più opportuno usare uno stuello, che 
può imbeersene meglio, che la candeletta. 
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3^5. Non è però sempre possibile con quella 
tenta di vincere le concrezioni, e gli ostacoli, 
che possono essere nel condotto nasale ; quando 
esse sieno fatte solamente da carni fungose, il 
celebre MONRO’ propone di perforarle con una 
lesina un poco incurvata verso la punta, colla 
quale si percorra la via naturale del condotto 
nasale , dirigendola in giù , ed un poco obbli- 
quamente dal davanti in dietro, sicché si veg¬ 
gano uscire pel naso gocce di sangue , poi vi 
si introduca un setone, come abbiamo detto 
negli altri casi; il signor Petit per lo stesso uso 

avea già proposta una tenta colla punta acuta: 
ma può essere ancora, che il condotto nasale 
sia affatto perduro , che non sia possibile di ri¬ 
conoscerne la strada, tanto meno di seguirla, 
allora bisognerà aprire P osso uughiale per dare 
alle lagrime un nuovo canale; se il sacco cen¬ 
tra quell’ osso fosse ancora intero, vuole lo 
stesso Monro’, che gli si faccia quivi un’in¬ 
cisione longitudinale colla lancetta; poi con un 
perforativo acuto, come potrebbe essere la stessa 
lesina, si perfori l’osso alla parte bassa del sac¬ 
co , acciocché le lagrime discendano nel naso 
per una maggiore declività ; alcuni propongono 
d’introdurre per quell’ apertura una tasta assai 
dura per farne incallire il margine , né vi cresca 
alcuna fungosità, la quale possa impedire per 
quella nuova via il corso alle lagrime; altri 
propongono di fare una grande apertura con un 
perforativo triangolare, con un trequarti, o con 
una piccola tanaglia acuta, e curva in punta, 
che dilatandone i morsi tutto, o quasi tutto si 
separi 1’ osso unghiale ; il Monro’ teme , cho 
per tali violenze possa eccitarsi grave infiamma¬ 
zione lungo quel lato dell’ orbita, la quale si 
sciolga con una eccessiva suppurazione, per cui 
si possa scoprire, e guastare la prossima por- 

T z 


Si destrlvo- 
no altri 
mezzi per 
disostruere 
il canal na-» 
saU^ 


Quando 

convenga il 
€auterio at* 
tuale. 


Mezzi per 
co;iservare 
aperte le vie 
alle lagrime 


292 DELLA FISTOLA 

zlone piana dell’osso etmoide, o l’apofisi na¬ 
sale dell’osso mascellare, sicché egli insiste per 
una semplice perforazione; e se l’osso unghiale 
fosse carioso , come se ne avrebbe avuto indi- 
ciò perle marce oscure , e fetidissime, che usci¬ 
vano de’ punti lagrìmali dall* ulcera esterna, o 
pel naso, e per averlo trovato scoperto dopo 
i’apèTtura del sacco, facilmente tutto crollerà, 
o si dileguerà, essendo esso sì tenue , o appo¬ 
co appoco senza maggiore violenza colla tenta 
toccandolo all’ uno, o all’ altro lato , si potrà 
far cadere, usando nello stesso tempo injezioni 
anriseptiche, come per la carie , ed in esse in- 
tridernlo la tasta, o Io stuello. 

356. Molti in simile caso hanno proposto il 
fuoco attuale, cioè un ferro infuocato di punta 
ottusa , e piegata ad angolo retto col manico , 
la quales’ introduca in un imbuto, che prima 
siesi applicato sulla parte cariosa, onde questa 
sola s*abbruci , e non le molli parti vicine; 
ma l’osso unghiale , come abbiamo detto , sì facil¬ 
mente può separarsi, e cadere , che troppo vio¬ 
lento sarebbe un tale mezzo; non più spessa è 
la prossima parte dell’etmoide, e pericoloso sa¬ 
rebbe di portare sì profondamente il fuoco, 
sicché esso solamente si possa, e si debba ap¬ 
plicare centra Tapofisi nasale dell’osso mascel¬ 
lare, quando veramente fosse intarlata. 

357. Per conservare più sicuramente la via 
aperta alle lagrime, siasi aperto il condotto na¬ 
sale , o l’osso unghiate, alcuni propongono di 
introdurvi una cannellina di piombo, d’argen¬ 
to, o d’oro, su cui si lasci cicatrizzare la cute, 
imperciocché ella cadrà poi nel naso, e se vi 
restasse non potrebbe nuocere. Mentre per lun¬ 
go tempo si medica internamente, la cute dell* 
apertura esterna suol incallirsi, piegarsi inden¬ 
tro, o vi crescono fungosità, bisogna ravvivarla 
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di tempo in tempo , toccandola colla pietra in¬ 
fernale : si diminuiscono poi di grossezza le can¬ 
delette , le taste, e gli stuelli, sicché ella si 
approssimi, e finalmente si chiuda . 

358. Avendo usati gli uni , o gli altri mezzi 
sopraccennati, suole niente di manco rimanervi 
maggiore, o minore lagrimaiione , di cui di 
rado si può con ragione accusare il Cerusico : 
Quìppe in tanta partium jactura ( dice ottima¬ 
mente il Molinelli ) quanta fieri in curatione 
tota , prxsertim si ignis udhibeatur^ necesse tst ^ 
Ttiiqua sacci partes non poterunt ^ quìa corru^ 
gtntur vehementer ^ & contrakantur . His autem 
contraetis , 6* sacci capacitate imminuta , nihil 
magis mctutndum est , quam ne orificia quoque 
illorum ductuum^ qui in saccum influunt. modo 
unum , modo alterum , modo etìam utrumque 
arctentur plus nimio \ quod si fiaty humoris fiu- 
xus retardari oportebit , & lacrymationem sequi. 
Hunauld nelle Transazioni filosofiche dell’ an- 
no 1735. ci fa temere, che la lagrimazione 
possa procedere dalla pressione , che colle teste 
sia stata fatta al condotto, che si apre da’punti, 
o canali superiori nel sacco , ond’ èsso abbia 
potuto divenir calloso, ed ostrutto, che non 
vi possano più passare le lagrime, e perciò, 
fatta r apertura del sacco, egli non vorrebbe, 
che si facesse uso di quelle taste, ma di sole 
injezioni, pretendendo, che 1’ aria possa bastare 
per mantenere quelle vie aperte, e per mag¬ 
giore sicurezza io crederei , che quelle taste si 
potessero introdurre nel foro fatto all’osso un- 
ghjale, se con un setone da’ punti lagrimali 
all apertura esterna quel condotto si conservasse 
aperto. In altro luogo Io stesso Molinelli 
vorrebbe consolarci, riflettendo, che la lagn- 
ma{ione non sempre si possa attribuire alle ope- 
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razioni state fatte; Lippos cnim sine fistula vìde- 
mus esse non paucos , 

359. Un uomo ebbe una grave risipola alla 
faccia , la quale terminò con un’ ottalmìa , e 
con un anchilope; gonfiò la caruncola detta la- 
grimale, e finalmente si screpolò, che per essa 
usciva la marcia, d’onde l’anchilope affatto sva¬ 
nì ; flit obbligato di dilatare con una lancetta 
r apertura della caruncola , per evacuare la mar¬ 
cia , che l’avea gonfiata, per esso avendo in¬ 
trodotta la tenta, sentii l’osso unghiale scoperto, 
il quale credetti di dover perforare ; cominciò 
allora a gocciolare la marcia pel naso , ed il 
malato senz’ altra operazione colle sole injezioni 
fatte per quella parte, perfettamente guarì . 

360. Dopo questa osservazione ho letto nelle 
Mescolante Cerusiche del signor Pouteau , che 
egli ha fatto un metodo di ciò, eh’ io aveva 
operato per necessità di luogo , e di malattìa. 
Una giovane Signora , die' egli pag. loo. , aveva 
un anchilope all’occhio destro , comprimendolo 
si vedeva uscire una sierosità purulenta da’ punti 
lagrimali, per essi punti non si potea penetra¬ 
re , nè si potea persuadere 1’ ammalata a soffrire 
una incisione sul tumore; la necessità fece im¬ 
maginare al signor PouTEAU una nuova ope¬ 
razione , e promise alla malata , che non vi 
sarebbe restato vestigio di sua malattia. La ope¬ 
razione ella è di far tener dilatate , e quasi ro¬ 
vesciate le palpebre da un Assistente, sicché 
sia allargata, e tesa la membrana semilunare, 
eh’è in queir angolo tra l’una, e l’altra palpe¬ 
bra: quando il tumore sia pieno di marcia, si 
perfora quella membrana con una lancetta , e 
le si fa una dilatazione sufficiente , si penetra 
dietro la commissura delle palpebre obbliqua- 
meme discendendo , ed indietro verso il fondo 
del sacco, sicché ad un canto non si tocchi la 
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Gommìssura delle palpebre, all’ altro non si 
scalfisca il globo dell’occhio; avendo penetrato 
nel sacco, si veggono uscire le marce, e sulla 
stessa lancetta si fa scorrere una lenta sin in 
esso s eco; questa si alza quasi perpendicolare, 
e come abbiamo detto si fa penetrare nel co/z^ 
dotto nasale s\n nel naso, poi vi si mette il 
setone per medicare come in tutti gli altri 
metodi. Per usare questo metodo, io non veg¬ 
go altra occasione, se non di dover trattare, 
come il signor PoUTEAU , una timida donna, 
che si spaventasse d’una sì piccola cicatrice, 
come può essere quella, che rimane dopo il 
taglio de’ tegumenti all’ angolo interno dell’ 
occhio. 


FINE DEL TOMO DECIMO. 
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Fig. I. A, B.l^Appresenta Io strumento del 

Bartisch fatto di legno , e col¬ 
locato in sito sull’ occhio destro ^ 
destinato a guarire la bUfaroptosì : 
D. L’eccedente della palpebra supe* 
riore rilassata compreso tra le due 
morse dello strumento : C. C. La 
cavicchia avvitata, colla quale si 
serrano, c stringono, quanto si 
vuole, le dette morse. 

Fig. IL Lo stesso strumento di oricalco cor¬ 
retto dal Verduino : A. A. B. B, 
le due morse alquanto incurvate, 
perchè meglio si adattino alla cir¬ 
conferenza deli’ orbita ; C. C, La 
vite, con cui si serrano : D. La 
loro giuntura mobile. 

Fig. HI. Lo stesso strumento del Verduino 

alquanto più grasso, le cui morse 
però sono perforate caduna di cinque 
fon a. a. a. a. a., de’ quali quelli 
della morsa superiore sono corris¬ 
pondenti ai fori della inferiore» 
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Questi fori servono a dar passaggio 
all’ago, e al refe, onde far fasa¬ 
tura della palpebra raccorciata . 

Fig. IV^. Lo stesso strumento corretto dal Rau, 

ancor più incurvato, che quello 
del Verduino , e che si stringe 
' diversamente, perchè meglio si possa 
adattare alla tempia : A. Indica co¬ 
me si dee far passare per que’ fori 
r ago munito del suo refe : B. Mo¬ 
stra il refe g>à passato. 

Queste quattro 6gu’'e sono state co¬ 
piate dalla Tavola XV. delle Insti- 
tuiioni di Chirurgia dell’ Eistero . 

Fig. V. Rappresenta il Bacile oculare : E. In¬ 
dica il bacile; F. G. Il suo piede. 
Copiata dal Nouvtau traiti des in- 
strumens de Chirurgie par Mr. Ga- 

rengeot tom. I. chap. XIV. art. 
IV. pag. 434. 

Fig. VI. Blefaroxistro di Paolo EginetA se¬ 
condo il Platnero. 

Fig. VII. Blefaraxistro tricuspide secondo il 

WooLHOUSE, ma destinato piut¬ 
tosto, secondo esso PlatneRO , a 
scarificare le narici. 

Fig. Vili. Cannella, entro cui sono collocate, 

e nascoste le tre punte con la spi¬ 
rale elastica, che le fa uscire, ed 
entrare. 

Fig. IX. Le tre punte montate sul loro manico. 


303 

Fig. X. L’ elastro spirale, che le fa agire, 

fig. XI. II Coperchio avitato, che si può met¬ 
tere , e levare all’estremità dello 
strumento opposta a quella, donde 
% escono le tre punte. 

Fig. XII. Gluma di segala colla sua resta . 

Fig. ^\\\, Bhfaroxìstro ^ o Xistro ottalmìzo del 

WooLHOUSE fatto di un mazzetto 
di dette glume colle loro reste, 
le quali servono di manico. 

Queste otto ultime figure sono state 
copiate della Tavola , che il Plat- 
NERO ha aggiunto alla suà Disser¬ 
tazione de scanfatione oculorum, 

Fig, XIV. A. Uncino alquanto incurvato , da 

servirsene nell’ estirpazione dell’ «a- 
gola^ òeW encantide ^ o altri tumori 
dell’occhio . 

i 

Fig. XV. Ago alquanto curvo a. a. munito del 

suo refe, che si è fatto passare al 
di sotto dell’ ungala b, 

Fig. XVI. Pterlgio legato strettamente alla sua 

base a. con un refe, coi due capi 
del quale b. b. si è fatto un’ ansa c. 
per poterlo sollevare. 

Queste tre ultime figure sono state 
copiare dalla Tavola XVIII. delle 
lnstitu:^on,i di Chirurgia dell’ ElkTfi- 

RO . 
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Fig. XVII., che è la XXVII. della Tavola XV. 

dell* Eistero , rappresenta un an- 
chilopc grosso , circoscritto , ma 
non molte aderente A. 

« 
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Fig. I. STrumento crinale di Fabrizio d’Ac- 

QUAPENDENTE corretto dal Petit 
per la pressione del sacco lagri* 
mah. 

Fig. II. Pezzo mobile del suddetto strumento, 

che è piano, da porsi in luogo 
deir altro convesso, che è attaccato 
per mezzo di una vite al pezzo 
lungo, nel caso, che meglio si 
adattasse al suddetto sacco lagrU 
male • 

Fig. III. Lo stiletto del Mejan, che s’ intro- 

-duce dal punto lagrimalt supcrioré 
hn nel naso • 


Fig. IV. Cannella flessibile vestita di seta, 

con cui alla punta della cannella 
sonosi fatte due anse per introdurvi 
V estremità del refe , pel cui mezzo 

deesi trarre insù nel condono na» 

^ « 

sale . 


Fig. V. 


Le palette del Cabanis. 
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Fig. VI. Scìringa soda con una cruna in pun¬ 
ta , per passarvi un setone. 

Fig. VII., e Vili. Due altre sciringhe sode di 

diversa grossezza, le quali ne sup¬ 
pongono delle altre intermediane . 

Fig. IX., e X. Due scìringhe cave di diversa 

grossezza, tra le quali ve ne sono 
delle altre, che dalla IX. diminuis¬ 
cono di grossezza a proporzione 
sino alla X. 

Fig. XI. La testa della sciringa, per far ve^ 

dere, che il piccolo anello debb* 
essere collocato dallato . 

* 

Fig. XII. Stiletto per disopilare le scìringhe 

cave • 

/ 

0 

Fig. XIII. Sciringa, a cui si è adattata una can¬ 
nella curva. 

Fig. XIV. Cannella guarnita di un piccolo orlo 

verso la sua punta. 

Fig. XV. Cannella retta : 

Fig. XVI. Sciringa, che si monta sopra un 

manico . 

Fig. XVII. Manico , sopra cui si monta 1 ’ anzi- 

detca sciringa . 
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